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Die  raschen  Fortschritte,  welche  die  mor- 
genländische Brechruhr  im  Laufe  des  gegenwär- 
tigen Jahres  im  östlichen  Europa  gemacht  hat, 
sind  gewiss  für  jeden  Arzt,  dem  das  Wohl  sei- 
ner Mitmenschen  und  die  Würde  seiner  Kunst 
am  Herzen  liegen,  eine  dringende  Aufforderung, 
sich  über  diese  schreckenverbreitende  Krankheit 
möglichst  genau  zu  unterrichten,  um  für  den 
möglichen  Fall,  dass  sie  auch  uns  ihre  vernich- 
tende Zwingherrschaft  empfinden  lfcsse,  zum 
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Streite  gegen  sie  gerüstet  zu  seyn.  Die  Nach- 
richten über  diesen  Gegenstand  sind  aber  an  so 
mancherlei  Orten  zerstreut,  dass  es  vielen  Prak- 
tikern theils  wegen  Mangels  an  Zeit,  theils  we- 
gen Beschränktheit  ihrer  litterarischen  Hülfs- 
mittel  schwer  fallen  möchte,  sich  in  der  Aus- 

- 

dehnung,  wie  sie  es  wünschen,  damit  bekannt 
zu  machen;  daher  schien  eine  geordnete  Zu- 
sammenstellung derselben  ein  Bedürfniss  der  ge- 
genwärtigen Zeit  zu  seyn.  Der  Verfasser  hatte 
zu  seiner  eigenen  Belehrung  seit  längerer  Zeit 
die  Materialien,  welche  unsere  Litteratur  dar- 
bietet, gesammelt  und  cntschloss  sich,  auf  die 
Aufforderung  des  Herrn  Verlegers,  dieselben  für 
die  öffentliche  Bekanntmachung  auszuarbeiten. 
I)ass  die  Horazische  Regel:  nonum  prematurin 
annum,  die  wohl  nie  ganz  ungestraft  verletzt 
wird,  nicht  beobachtet  \furde,  möge  das  augen- 
blickliche Interesse  des  Gegenstands  entschul- 
digen;  und  sollte  der  Leser  hier  und  da  auf 
Spuren  dieses  Versäumnisse^  stossen  ,  so  bitten' 
wir  um  seine  gütige  Nachsicht,  auf  die  der  eif- 
rige  Wunsch,  durch  die  Erleichterung  des  Stu- 
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diums  dieser  Krankheit  der  Mitwelt  zu  nützen, 
Anspruch  machen  wird. 


Die  vorliegende  Abtheilung  enthält  vorerst  die 
Geschichte  der  epidemischen  Cholera;  in  einer 
zweiten,  die  in  kurzer  Zeit  nachfolgen^  wird, 
sollen  eine  genauere  Beleuchtung  der  Sympto- 
me der  Krankheit  und  der  Ergebnisse  der  Lei- 
chenöffnungen ,  Untersuchungen  über  die  Ursa- 
chen derselben  mit  besonderer  Rücksicht  auf 
den  Streit  über  ihre  Kontagiosität,  eine  Zusam- 
menstellung der  Behandlungsmethoden,  so  wie 
die  weiteren  bis  dahin  bekanntgewordenen  Nach- 
richten über  ihre  Verbreitung  geliefert  werden, 
wozu  wir  noch  die  von  Lichtenstädt  verspro- 
chene Schrift  benützen  zu  können  hoffetf. 

■> 

Sollten  sich  diese  Mittheilungen  des  Beifalls 
der  Leser  zu  erfreuen  haben,  und  die  Besorg- 
nisse Vieler,  dass  auch  die  bis  jetzt  verschonten 
Länder  Europas  von  jener  Geisel  der  Mensch- 
heit  werden  heimgesucht  werden,  in  Erfüllung 
gehen,  so  werden  wir  auch  in  Zukunft  fortfah- 
ren, das  Wissenswürdigste  aus  der  Fiuth  von 
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Büchern,  die  dann  ohne  Zweifel  unser  schreib- 
seeliges  Vaterland  überschwemmen  wird,  mitzu- 
theilen.  T 

Stuttgart ,  im  December  i83o. 


Der  Verfasser. 
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Unter  den  vielen  epidemischen  Krankheiten,  welche 
von  Zeit  zu  Zeit  mehr  oder  minder  ausgedehnte  Ge- 
genden unsers  Erdballs  heimsuchen,  ragen  in  denAn- 
nalen  der  Geschichte  einige  wenige  Seuchen  hervor, 
welche  hinsichtlich  der  Ausdehnung  ihres  Schaupia* 
zes  alle  übrigen  weit  hinter  sich  lassen.  Die  Geburts- 
stätte dieser  Weltseuchen  (wenigstens  in  den  neuern 
Perioden  der  Geschichte)  i$t  Asien,  zugleich  die  Wiege 
des  menschlichen  Geschlechts  und  seiner  Kultur.  Dort 
nahm  der  schwarze  Tod,  der  in  der  Mitte  des  vier- 
zehnten Jahrhunderts  Asien  und  Europa  verheerend 
überzog  und  allein  in  China  i3  Millionen  Menschen 
hingerafft  haben  soll ,  seinen  Ursprung ;  dort  die  grosse 
Influenza  des  vorigen  Jahrhunderts,  die  von  den  öst- 
lichsten Theilen  Asiens  her  über  diesen  Welttheil  und 
Europa  sich  verbreitete  und  selbst  über  den  breiten 
atlantischen  Ozean  nach  Amerika  übersetzte:  dort  die 
morgenländische  Brechruhr,    die  mehr  und  mehr  ihr 
Recht,  in  die  Reihe  dieser  grossen  Seuchen  aufge- 
nommen zu  werden,  geltend  macht   und  nun  in  ei- 
nem Zeiträume  von  t3  Jahren  über  etwa  die  Hälfte 
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tod  Asien  und  einen  beträchtlichen  Theii  Europas 
ihre  Verheerungen  ausgedehnt  hat. 

In  der  ganzen,  freilich  mangelhaften  Geschichte 
der  Seuchen  lässt  sich  kein  Beispiel  einer  so  schnel- 
len Aufeinanderfolge  Ton  zwei  weitverbreiteten  Epi- 
demien finden,  wie  es  die  neueste  Zeit  gezeigt  hat.  Die 
Influenza  von  1783  und  die  morgenlandische  Cholera 
sind  in  den  Zeitraum  eines  halben  Jahrhunderts  zu- 
sammengedrängt, und  es  möchte  diese  auffallende  Er» 
scheinung  unserer  vielbewegten  Zeit  nicht  mit  Un- 
recht als  ein  Beleg  der  von  Schnurrer  ausgesproche- 
nen Vermuthung ,  dass  zwischen  den  politischen  Schick- 
salen des  Menschengeschlechts  und  den  so  häufig  da- 
mit zusammentreffenden  aussergewöhnlichen  Ereignis- 
sen in  der  physischen  Welt*  ein  tieferer  Zusammen« 
hang  anzunehmen  sey,  angesehen  werden.  ^ 

So  grosse  Aehnlichkeit  diese  beiden  Weltseuchen\ 
der  neuesten  Zeiten  einestheils  zeigen,  so  unähnlich 
sind  sie  sich  in  andern  Beziehungen.  Die  erste  trat 
unter  der  Form  eines  Katarrhfiebers ,  die  zweite  un- 
ter der  eines  Brechdurchfalls  auf,  beides  Krankhei- 
ten, die  zu  einer  epidemischen  Verbreitung  geneigt 
sind.  Der  Katarrh  ist  mehr  eine  Krankheit  nördlicher 
Gegenden ,  die  Influenza  nahm  ihren  Ursprung  im  nord- 
östlichen Asien;  die  Geburtsstätte  der  morgenländischen 
Cholera  ist  das  südliche  Asien,  wie  der  Brechdurch- 
fall mehr  in  südlichen  Ländern  einheimisch  ist.  Wie 
das  Katarrhfieber  in  der  Regel  eine  gutartige  Krank- 
heit  ist ,  der  Brechdurchfall  dagegen  eine  schnelle 
und  kräftige  Hilfe  der  Kunst  verlangt,  um  einem  un- 
glücklichen Ausgang  Wzubeugen,  so  haben  sich  beide 
Krankheiten  auch  bei;  ihrem  Auftreten  als  Weltepide- 
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,  mien  ihrem  Charakter  treu  gezeigt  Obgleich  die  In* 
fluenza  an  den  von  ihr  heimgesuchten  Orten  sich  sehr 
allgemein  verbreitete,  wie  z.  B.  in  Petersburg  an  ei- 
nem Tage  40,000  Menschen  davon  befallen  wurden,  so 
brachte  sie  doch  nur  sehr  Wenigen  den  Tod.  Die 
morgenländische  Brechruhr  dagegen  tödtete  bis  jetzt 
gewiss  ein  Drittel ,  wo  nicht  die  Hälfte  der  von  ihr 
Befallenen;  aber  das  Verhältniss  der  Letztem  zu  der 
Volkszahl  in  den  ergriffenen  Gegenden  war  im  Allge- 
meinen bedeutend  geringer,  als  bei  der  Influenza.  Die 
Verbreitung  der  Influenza  war  viel  rascher ,  als  die 
der  Cholera.  , 

Viele  sehen  die  ostindische  Brechruhr  als  eine 
eigene,  von  dem  gewöhnlichen  Brechdurchfall  ver- 
schiedene Krankheit  an,  wiewohl  diese  Ansicht  durch 
die  Krankheitserscheinungen  der  erstem  nicht  bestä- 
tigt zu  werden  scheint,  die  wohl  dem  Grade  nach, 
aber  nicht  der  Art  nach ,  von  denen  des  letztern  un- 
terschieden sind.  Die  Symptome  der  morgenländischen 
Brechruhr,  wie  sie  besonders  in  Indien  und  Persien 
beobachtet  worden  sind,  womit  die  Beobachtungen 
der  Russischen  Aerzte  im  Allgemeinen  übereinstimmen, 
sind  folgende: 

In  vielen  Fällen  tritt  die  Krankheit  plötzlich  mit 
ihren  eigentümlichen  Symptomen  auf,  in  andern  aber 
geht  derselben  ein  kurzer  Zeitraum  der  Vorboten  vor- 
an, die  in  einem  Gefühl  von  Vollheit  des  Magens, 
Eckel,  Mattigkeit,  Frösteln,  Schwindel,  öfters  in  ei- 
ner unbeschreiblichen  Unruhe  bestehen. 

Die  Krankheit  selbst  bricht  meistens  in  der  Nacht 
oder  Morgens  aus;  der  Magen  entledigt  sich  durch 
Erbrechen  seines  Inhalts,  und  die  in  den  Gedärmen 
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enthaltenen  Stoffe  werden  schnell  nach  unten  ausge- 
leert, worauf  ein  plötzliches  Gefühl  von  Erschöpfung 
eintritt.  Nach  diesen  ersten  Entleerungen  zeigen  sich 
zwar  bald  wieder  Erbrechen  und  Stuhlausleerungen, 
aber  das  Ausgestossene  ist  von  ganz  anderer  Beschaf- 
fenheit, meistens  gleicht  es  einem  trüben  "Wasser  und 
hat  weder  im  Geruch ,  noch  im  Geschmack  etwas  Auf- 
fallendes ;  öfters  ist  es  grünlich  und  gelblich  und 
enthält  hie  und  da  auch  im  weitern  Verlaufe  der  Krank- 
heit  Galle,  was  meistens  ein  gutes  Zeichen  ist.  Die 
Stuhlausleerungen  sind  dem  Erbrochenen  ähnlich,  man 
bemerkt  in  ihnen  viele  schleimige  Flocken ;  die  Quan- 
tität derselben  ist  in  den  meisten  Fällen  sehr  beträcht- 
lich« Gewöhnlich  gehen  den  Stuhlausleerungen  Leib- 
schmerzen voran ,  die  öfters  einen  hohen  Grad  errei- 
chen, in  andern  Fällen  aber  auch  ganz  fehlen.  Stuhl« 
zwang  gesellt  sich  oft  dazu,  doch  in  der  Regel  ist  er 
nicht  bedeutend;  mehr  Beschwerden  dagegen  macht 
ein  brennendes  Gefühl  und  Beklemmung  in  der  Magen- 
gegend ,  womit  sich  ein  so  furchtbar  quälender  Durst 
verbindet,  dass  selbst  Aerzte,  welche  die  Gefahr  des 
kalten  Trinkens  wohl  kannten ,  sich  nicht  enthalten 
konnten,  dringend  um  einen  frischen  Trunk  zu  bit- 
ten. Die  Magen gegend  fühlt  sich  auch  äusserlich  heiss 
an.  Zugleich  findet  eine  sehr  lästige  Mattigkeit  und 
Erschöpfung  statt,  die  sich  öfters  bis  zu  Ohnmächten 
steigert.  " 

Bald  nach  dem  Eintritt  der  copiösen  Ausleerun- 
gen stellen  sich  Krämpfe  ein;  sie  fangen  gewöhnlich 
in  den  äussersten  Gliedmassen  an  und  gehen  von  die- 
sen nach  und  nach  zu  den  Muskeln  des  Rumpfs  über. 

Nur  selten  steigern  sich  die  Krämpfe  bis  zu  allge- 
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meinen  Zückungen;  in  manchen  Fällen  fehlen  sie 
gänzlich,  was  aber  nichts  weniger  als  ein  günstiges 
Zeichen  ist.    Zuckungen  der  Muskeln  wurden  Öfters 

selbst  nach  dem  Tode  noch  beobachtet.  '  »f.  . 

- 

Der  Puls  ist  anfangs  klein,  schwach  und  be- 
schleunigt, aber  bald  nach  dem  Eintreten  der  Krämpfe 
ist  er  an  allen  äussern  Theildn  gar  nicht  mehr  zu 
fühlen.  Die  Haut  verliert  ihre  natürliche  Wärme; 
wird  marmorkalt,  meistens  bedeckt  sie  sich  mit  ei- 
nem kalten,  klebrigen  Schweiss  und  bekommt  eine 
linde  Färbung;  die  Lippen  und  Nägel  werden  ganz 
blau.  In  diesem  Zustande  ist  die  Haut  selbst  gegen 
chemische  Einwirkungen  wie  siedendes  Wasser  u.  dgl. 
unempfindlich,  und  doch  klagt  der  Kranke  über  Hitze 
in  den  oberflächlichen  Theilen.  Die  Augen  sinken  in 
ihre  Höhlen  zurück,  die  Gesichtszüge  fallen  schnell 
zusammen  und  werden  bald  leichenähnlich.  Das  Ath- 
men  ist  anfangs  beschleunigt,  wird  bei  der  Zunahme 
der  Krankheit  beschwerlich  und  langsam;  in  einem  Falle 
hatten  nur  sieben  A  ihemzüge  in  einer  Minute  statt.  Zu- 
weilen  treten  eigentliche  Brustkrämpfe  ein.  Der  Athem 
hat  wenig  Wärme.  Das  während  der  Krankheit  aus  der 
Ader  gelassene  Blut  zeigt  fast  kein  Serum,  keine  Speck- 
haut und  gerinnt  schnell;  beim  Aüsilicssen  ist  es  dick 
und  schwarz,  selbst  das  der  Schlagadern.  Oft  findet 
während  der  Krankheit  eine  ausserordentliche  Unruhe 
statt,  welche  ohne  Zweifel  theilweise  von  moralischen 
Einflüssen  herkommt,  aber  immer  eine  ungünstige  Er- 
scheinung ist.  In  Indien  wurde  sie  häufiger  bei  Eu- 
ropäern als  bei  Eingeborncn  beobachtet. 

Die  Absonderung  des  Speichels  und  des  Urins  ist 
in  der  Regel  unterdrückt,  njeht  ao  die  Gallenabson- 
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derung,  obgleich  selten  Galle  ausgeleert  wird;  (raei- 
stens  aber  findet  sich  die  Gallenblase  bei  den  Leichen* 
Öffnungen  mit  einer  dunkeln  9  schwärzlichen  Galle  an- 
gefüllt.) 

Die  Verrichtungen  des  Gehirns  erleiden  selten 
eine  bedeutende  Störung;  öfters  entwickelt  sich  je- 
doch eine  Art  von  Schlummerschlaf.  Immer  aber  sind 
die  Geisteskräfte  etwas  getrübt  und  die  Sinne  ge- 
schwächt. Der  Zustand  dieser  Verrichtungen  hat,  nach 
Comcvell,  grosse  Aehnlichkeit  mit  dem  ,  der  auf  die 
Trunkenheit  folgt.  Es  findet  immer  eine  grosse  Apa- 
thie statt,  und  häufig  sind  die  Kranken  völlig  gleichgül- 
tig über  den  Ausgang  ihres  Leidens.  Meistens  behal- 
ten sie  bis  zum  Tode  ihre  Besinnung  und  fühlen  sich 
auch  Öfters  vor  dem  Eintritte  desselben  etwas  er- 
leichtert ,  indem  die  erschöpfenden  Ausleerungen  und 
die  Krämpfe  nachlassen  und  auch  die  Wärme  in  ein- 
zelne Theilen  wieder  kehrt  ,  wobei  aber  die  Gesichts- 
züge ihren  eigentümlichen  geister-  oder  leichenähn* 
liehen  Ausdruck  behalten.    In  andern  Fällen  dauern 

-  * 

jedoch  die  quälendsten  Symptome  bis  zum  Tode  fort. 

Geht  die  Krankheit  in  Genesung  über,  so  deutet 
sich  diese  durch  Rückkehr  der  Wärme  über  die  ganze 
Hautoberfläche,  durch  ein  Heben  des  Pulses,  Aufhö- 
ren der  Krämpfe,  des  Erbrechens  und  des  Durchfalls, 
das  Erscheinen  von  Galle  in  den  Ausleerungen,  Wie* 
dereintritt  der  Urin-  und  Speichelabsonderung  und 
Neigung  zum  Schlaf  an.  Wiedererscheinen  von  Koth-  - 
abgang  ist  ein  sehr  günstiges  Zeichen.; 

Uebrigens  zeigt  der  Verlauf  mannichfache  Ab- 
weichungen, und  es  kamen  öfters  Fälle  vor,  wo  dio 
Befallenen  zu  Boden  stürzten  und  in  kurzer  Zeit  ih- 
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ren  Geist  aufgaben,  ohne.dass  die  der  Krankheit  efr» 
genthümlichen  Symptome  sich  deutlich  ,au  erkennen 
gaben,  wie  diess  auch  schon  bei  andern  epidemischen 
Krankheiten  beobachtet  wurde ,  z.  B.  bei  der .  Pest 
von  Sydenham.  In  solchen  Fallen  ist  der  Verlauf  äus- 
serst schnell;  sio  kommen  besonders  im  Anfang  der 
Epidemie  vor.  Meistens  tritt  der  tödtliche  Ausgang 
zehn  bis  rier  und  zwanzig  Stunden  nach  dem  Eintritt' 
der  ersten  Krankheitserscheinungen  ein;  eben  so 
rasch  ist  öfters  der  üebergang  zur  Wiedergenesung, 
jedoch  leiden  manche  Wiedergenesene  längere  Zeit 
an  Magen  -  und  Unterleibsbeschwerden.  In  manchen 
Fällen  geht  die  Cholera  in  ein  nervöses  Fieber  über, 
das  nicht  selten  einen  tödtlichen  Ausgang  nimmt.  Re* 
cidive  kommen  manchmal  bei  Wiedergenesenden  vor 
und  sind  noch  gefährlicher,  als  die  ersten  An- 
falle der  Cholera,  weil  der  Körper  in  Folge  von  die« 
sen  noch  sehr  geschwächt  ist. 

Die  hauptsachlichsten  Resultate  der  Leichenöff- 
nungen sind  folgende :  Bei  Solchen,  die  der  Krankheit 
sehr  schnell  unterlegen  waren,  zeigten  die  Leichen 
fast  gar  keine  krankhaften  Veränderungen,  die  Ge- 
därme hatten  ein  blasses  Aussehen  und  waren  unge- 
wöhnlich von  Gas  ausgedehnt,  und  bei  Oeffnung  des 
Unterleibs  drang  ein  eigener  unangenehmer,  vom  ge- 
wöhnlichen Leichengeruche  ganz  verschiedener  Dunst 
hervor.  Nach  dem  Bericht  des  Bombay'schen  Ge- 
sdndheitsrathes  gehen  die  Leichen  rasch  in  Fäulniss 
über?  was  übrigens  Andere  nicht  bestätigt  gefunden 
haben.  Bei  Eröffnung  der  Schädelhöhle  fanden  sich 
gewöhnlich  die  Gefässe  des  Hirns  und  die  Blutleiter 
von  dunkelgefärbtem  Blute  strotzend,  und  in  den  Sei- 
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len höhlen  desselben  eine  wasserige  Ergiessung  in  grös- 
serer  oder  geringerer  Menge.  Oefters  fand  sich  auch, 
besonders  nach  einem  sehr  raschen  Verlaufe  der  Krank- 
heit, ausgetretenes  Blut  auf  der  Oberfläche  oder  im 
<?runde  des  Gehirnes.  Die  venöse  Blutüberfüllung 
der  Schädelhöhle  soll  constant  seyn,  Die  Organe  der 
Brusthöhle  zeigen  meistens  keine  bedeutenden  krank- 
haften Veränderungen.  Das  Herz  wurde  in  der  Re- 
gel in  einem  sehr  schlaffen  Zustande  und  yon  einer 
dunkleren  Farbe  als  gewöhnlich  gefunden.  Die  rechte 
Herzkammer  enthielt  meistens  eine  Menge  klebrigen 
Bluts,  die  linke  war  beinahe  leer.  Bei  der  Oeffnung 
des  Unterleibs  fiel  die  Abwesenheit  des  gewöhnlichen 
Glanzes  auf,  den  das  Bauchfell  sonst  zeigt.  Die  Höhle 
hatte  ein  trockenes  Ansehen.  Der  Magen  war  zusam- 
mengefallen und  hatte  im  Allgemeinen  von  Aussen 
«eine  natürliche  Farbe;  die  dünnen  Gedärme  wa- 
ren von  Gas  aufgetrieben,  die  dicken  und  der 
Blinddarm  zusammengezogen.  Das  untere  Drittheil 
des  Krummdarms  zeigte  eine  grössere  oder  ge- 
ringere Veränderung  seiner  natürlichen  Farbe,  er 
zeigte  kleine  blassrothe  Flecken,  der  Mittelpunkt  war 
dunkelroth,  die  Ränder  blässer.  Zuweilen  waren  die 
«twa  einen  Drittelszoll  im  Durchmesser  betragenden 
Flecken  so  zahlreich,  dass  sie  einen  Theil  der  Därme 
roth  färbten.  Der  Blinddarm  zeigte  diese  Verände- 
rungen gar  nicht  oder  nur  sehr  theilweise.  In  den 
dicken  Därmen  zeigte  sich  nichts  Aehnliches.  In  dem 
Magen  und  den  Gedärmen  fand  sich  eine  den  ausge- 
leerten Stoffen  ähnliche  Flüssigkeit,  höchst  selten  Galle, 
Ineinanderschiebungen  der  Gedärme  wurden  öfters 
beobachtet.   Der  Magen  zeigte  ähnliche  Flecken  wie 
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der  Krumm darm ,  ebenso  zuweilen  die  Speiseröhre. 
An  der  Milz~  Hess  sich  nichts  Krankhaftes  bemerken; 
dagegen  in  der  Leber  gewöhnlich  eine  beträchtliche 
Blutanhäufung.  Die  Gallenblase  ist  fast  immer  von 
einer  zähen,  dicken,  sehr  dunkeln. Galle  angefüllt,  dio  * 
Urinblase  meistens  leer. 

v  Die  im  Voranstehenden  geschilderte  Krankheits- 
form ist  nichts  weniger  als  eine  neue  Erscheinung;  - 
sie  wurde  schon  lange  in  Indien  beobachtet,  obgleich 
sie  erst  in  neuester  Zeit  die  Aufmerksamkeit  der 
Aerzte  vorzüglich  in  Anspruch  genommen  hat.  Schon 
Bontius  (de  medicina  Indorum.  Leyden,  i64«)  hat  die- 
selbe beschrieben.  Die  Krankheit  kommt  im  Sanskrit 
unter  dem  Namen  Vandie  und  Ennnerum  Vandie  vor, 
im  Marattischen  ist  ihr  Namen  Morschi,  im  Hindost** 
nischen  Morghi  (Tod),  woraus  dann  die  Europäer 
Mordeschie  oder  Mort  de  Chien  machten»  Bereits  im 
Jahre  1787  findet  sich  in  den  Verhandlungen  des  Ge- 
sundheitsrathes  von  Madras  eine  vollständige  Besenrei- 
bung der  Krankheit,  wie  sie  1770  zu  Arcot,  1783  im 
Ambortthal  und  1771  zu  Gandscham  unter  dem  Namen 
Mordyxim  oder  Mordeschim  geherrscht  hat.  Im  Jahre 
1775  herrschte  die  Krankheit  auf  der  Insel  Moriz. 
Aüch  in  neuerer  Zeit  wurde  sie  in  Indien  häufig  un- 
ter den  englischen  Truppen  beobachtet,  besonders 
wenn  sie  in  gewissen  Districten  campirten,  namentlich 
in  Travancore,  wo  sie  den  Namen  Nihrkomben  fuhrt. 
Uebrigens  beschränkte  sich  ihr"  Auftreten  in  der  Re- 
gel auf  kleinere  Epidemien,  und  nur  selten  breitete 
sie  ihre  Verheerungen  über  grosse  Landstriche  aus. 
Se  soll  sie  nach  Deguignes  im  Jahre  io3t  bis  nach 
rieh  sich  verbreitet  haben;  und  nach  einer  arabischen 
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Sage  zog  vor  etwa  5oo  Jahren  eine  ähnliche  Seuche 
Ton  Indien  bis  Aegypten,  Nubien  und  Abyssinien.  Die 
neuste  Cholera- Epidemie  entwickelte  sich,  nach  vor- 
hergegangenen bedeutenden  Witterungsanomalien,  im 
Jahre  1817  in  Bengalen  und  hat  sich  seitdem  östlich 
bis  nach  China  und  den  Philippinischen  und  Molucki- 
sehen  Inseln,  gegen  Süden  bis  zur  Insel  Bourbon,  gegen 
Westen  bis  zu  den  westlichen  Küsten  des  schwarten 
und  Asowschen  Meeres  und  gegen  Norden  im  Europäi- 
schen Russland  fast  bis  zum  öo.  Grade  N.  B.  verbrei- 
tet  (Tiphwin). 

Schon  vom  Jahre  18 15  an  hatte  die  Witterung 
in  Indien  auffallende  Abweichungen  von  ihrem  ge- 
wöhnlichen Gang  gezeigt.  Die  in  diesem  Lande  sonst 
so  regelmässig  einander  ablösenden  Jahreszeiten  wur- 
den ihrem  gewöhnlichen  Charakter  untreu.  Aeusserst 
heftige  Regengüsse  in  der  trockenen  Jahreszeit,  be- 
decktes, nebliges,  unangenehmes  Wetter  wahrend  der 
halfen,  anhaltende  Dürren  in  der  Regenzeit  waren 
ganz  auffallende  Abweichungen  vom  gewöhnlichen 
Laufe  der  Dinge,  die  auch  nicht  ohne  Einfluss  auf 
die  Gesundheit  der  Einwohner  blieben.  Es  zeigten 
sich  gallige  Fieber  in  ungewohnter  Häufigkeit ,  auch 
wurde  eine  Zeitlang  eine  Zunahme  der  Brechruhren 
bemerkt.  Nachdem  das  Jahr  1816  sich  durch  ;  eine 
ausserordentliche  Hitze  ausgezeichnet  hatte,  fiel  im 
darauf  folgenden  Jahre,  dessen  ungewöhnliche  Nässe 
auch  in  Europa  eine  traurige  Erinnerung  zurückgelas- 
sen hat,  vom  Ende  des  Monats  Januar  bis  in  die  Mitte 
des  März,  also  zu  einer  ganz  ungewöhnlichen  Jahres- 
zeit, eine  sehr  beträchtliche  Menge  Regen,  wodurch 
Vebersehwemmungen  der  niedrigem  Gegenden  und 
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in  Folge  der  schädlichen  Ausdünstungen,  womit  die 
Luft  durch  die  auf  me  überschwemmteu  Landstriche 
einwirkende  Sonne  geschwängert  wurde,  eine  bedeu* 
tende  Zunahme  der  Sterbefalle  veranlasst  wurden.  Ben- 
jamin Noten  stellte  während  einer  Reihe  von  Jahren 
(1817—18122)  mittelst  Howards  Pluviometer  in  Bombay 
tägliche  Messungen  des  Regens  an,  und  es  ergibt  sich 
aus  denselben  eine,  auffallend  grosse  Menge  des  Re- 
gens im  Jahr  1817  im  Vergleich  zu  den  vier  darauf 
folgenden  Jahren.  Sie  betrug  nämlich  im  Jahr  1817 
io3, 79  Zolle,  1818  dagegen  nur  81,14  Zolle  und  kam 
im  nächsten  Jahre  auf  77, 10  Zolle  herab;  von  da  an 
stieg  die  jährliche  Regenmenge,  wieder  1820  auf  77,34, 
1821  auf  82,99  und  1822  sogar  auf  112,  61  Zolle.  In 
Europa  zeigten  die  auf  1818  folgenden  Jahrgänge  eine 
auffallende  Trockenheit  gegen  die  vorhergehenden, 
und  es  ist  merkwürdig ,  dass  mit  dieser  Veränderung 
der  Witterungsbeschaffenheit  ein  häufiges  Vorkom- 
men von  Erdbeben  und  vulkanischen  Eruptionen  '  zu 
Ende  des  Jahres  1817  und  Anfang  von  1818  zusam- 
menfallt. Obgleich  übrigens  in  Indien  die  nächsten 
Jahrgänge  auf  1817  an  Nässe  gegen  dieses  Jahr  zu- 
<  rückstanden,  so  dauerte  doch  nichts  desto  weniger 
die  Regelwidrigkeit  der  Witterung  daselbst  fort. 

Die  ersten  Spuren  der  grossen  Brechruhrepide- 
mie finden  sich  im  Mai  1817,  also  bald  nach  den  un- 
gewöhnlichen Regengüssen  des  Februar  und  März,,  in 
Noddia  (fSuddea),  einer  Stadt,  die  am  Zusammenflüsse 
der  beiden  Ganges  -Arme  Jeüinghy  und  Kossimbazar, 
welche  dann  den  Hugly  bilden,  liegt.  Im  Julius  zeigte 
sich  die  Krankheit  in  Beher  (Bahaij,  Palna  und  Soncr* 
gong,  von  wo  sie  sich  im  August  nach  Silj^e49  Schitta- 
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gong,  Raäschaky ,  Bangalpure  und  Mongir  verbreitete* 
Alle  diese  Städte  liegen  ,  über  einem  Raum  von  45o 
englischen  Meilen  Länge  und  200  Meilen  Breite  zer- 
streut, nordwestlich  von  der  Stadt  Dschissore  (Jessore). 
Diese  liegt  etwa  100  englische  Meilen  nordöstlich  von 
Kalkutta  und  dehnt  sich  auf  einem  flachen ,  von  Grä- 
ben durchschnittenen  Boden  am  Ufer  des  Ganges  aus; 
gegen  Norden  ist  ein  kaum  noch  mit  dem  Ganges  zu- 
sammenhängender Arm  desselben,  welcher  ausser  der 
Regenzeit  fast  beständig  stockt;  das  ursprüngliche 
Bette  dieses  Arms  ist  etwa  ioo  englische  Ellen  breit 
und  bildet  einen  übelriechenden  Sumpf.  Längs  des« 
selben  erstrecht  sich  der  Bazar  und  lange  enge  Rei- 
hen von  Hütten  der  Eingeborenen.  In  diesen  Stras- 
sen der  Stadt  erschienen  im  August  1817  die  ersten 
Cholerafalle ,  welche  Gegenstand  ärztlicher  Beobach- 
tungenSrurden.  Es  war  nämlich  im  April  desselben 
Jahres  Dr.  Robert  Tytler  als  Kreisarzt  für  einen  i3o 
Meilen  langen  und  80  Meilen  breiten  Bezirk  von  Kal- 
kutta aus  dahin  geschickt  worden.  Dieser  wurde  am 
19.  Aug.  Mittags  schnell  zu  einem  Kranken  gerufen; 
er  fand  einen  Mann  in  den  mittleren  Jahren,  der  ganz 
ermattet  da  lag,  und  dem  seine  umherstehenden 
Freunde  Luft  zuwehten  und  Wasser  einflössten.  Man 
erzählte  ihm,  der  ^Kranke  sey  den  Tag  zuror  noch 
ganz  wohl  gewesen,  habe  in  der  Nacht  ohne  denkba- 
ren Grund  heftige  Leibschmerzen  mit  Erbrechen  und 
Abführen  bekommen  und  leide  noch  daran,  so  wie  an 
heftigem  Durst.  Das  Gesicht  war  bleich  und  bleifar- 
ben, die  Augen  in  ihre  Höhlen  eingesunken ,  die  Au- 
genlicder  halb  geschlossen,  die  Stirne  mit  kaltem 
Schweisse  bedeckt,  die  Haut  des  Körpers  eiskalt;  kein. 
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P'ulsschlag  war  zu  fühlen.  Der  Kranke  starb  am  fol- 
genden Tag.  Tytler  hielt  die  Krankheit  für  eine  nar- 
co tische  Vergiftung  und  hatte  um  so  mehr  Grund  zu 
diesem  Verdacht ,  da  der  Kranke  gerade  in  einer  da- 
mals yor  Gericht  anhängigen  Klage  auf  Mord  als  ein 
wichtiger  Zeuge  auftreten  sollte. 

Allein  am  20.  desselben  Monats  erfuhr  er,  dass 
in  dem  nämlichen  Winkel  des  Bazars  10  Menschen 
unter  denselben  Erscheinungen,  wie  der  erste,  gestor- 
ben seyen  und  7  an  einer  andern  Stelle,  so  wie  dass 
noch  Mehrere  in  andern  Strassen  daran  krank  liegen. 
Eine  darauf  eingeleitete  polizeiliche  Untersuchung  er- 
gab, dass  die  Krankheit  schon  seit  drei  Tagen  in  der 
Stadt  herrschte,  und  dass  vom  20.  bis  21.  August 
i5(Personen  auf  dem  Bazar  daran  gestorben  seyen.  . 

Die  Krankheit  griff  nun  schnell  um  sich,  und  ob- 
gleich viele  Einwohner  die  Fluejht  ergriffen,  so  wur- 
den doch  binnen  wenigen  Wochen  6000  Einwohner 
ein  Opfer  der  Seuche.  Der  von  I)r.  Steuert  abge- 
fasste  amtliche  Bericht  des  Bombay  sehen  Gesundheits- 
rathes  über  die  Cholera  bemerkt,  man  habe  in  Lschif 
sore  vor  dem  Ausbruche  der  Krankheit  durchaus  keine 
besondere  Witterungsbeschaffenheit  beobachtet*  Die 
dortigen  Beamten  hielten  sie  für  örtlich  und  schrie- 
ben sie  dem  Genüsse  fauler  Fische  und  schlechten 
Reises  zu.  Auf  Lezteres  legte  besonders  Dr.  Tytler 
grossen  Werth.  Einmal  mit  der  Idee  der  Vergiftung 
vertraut,  suchte  er  bei  der  allgemeinern  Verbreitung 
der  Krankheit  den  Grund  in  dem  Verderbniss  eines 
allgemein  gebräuchlichen  Nahrungsmittels  und  be- 
zeichnete als  solches  ganz  bestimmt  schlechtes  Reis,  f 
von  weicher  Ansicht  er  sich  Auch  später  nicht  tren- 
-  •- 

- 


Digitized  by  Google 


14 

nen  konnte.   Selbst  die  Cholera-Epidemie  auf  der  St. 
Morizinsel  musste  nach'  ihm  in  schlechtem  Reis,  weN 
ches  von  Ostindien  dahin  verschickt  'wurde,  ihren 
Grund  haben.   Seine  Beobachtungen  und  Hypothesen 
machte  er  bekannt  unter  dem  Titel :    Remarks  upon 
the  Morbus  Oryzeus,  or  Disease  occasioned  by  the 
employment  of  noxious  Rice  as  food;  in  two  Parts; 
by  Robert  Tytler.  Kalcutta.  1820.  8vo.,  das,  als  die  er- 
sten Beobachtungen  über  die  gegenwärtige  Cholera-  , 
Epidemie  enthaltend,    gewiss  höchst  beachtenswerth 
ist,  wenn  es  gleich  durch  die  merkwürdige  Verblen- 
dung des  Verfassers  einigermassen  von  seinem  Werth e 
verlieren  rauss.  Später  gab  derselbe  seinen  Hypothesen 
eine  noch  grössere  Ausdehnung;  in  einer  1822  von  ihm  in 
Ostindien  herausgegebenen  Probe  einer  neuen  Krank- 
heitslehre werden  sogar  alle  in  derselben  aufgeführ- 
ten Krankheiten,  worunter  der  Typhus,  der  englische 
Schweiss,  Pocken,  Pest,  gelbes  Fieber  u.  s.  w.,  von 
dem  Genüsse  verdorbener  Getreidearten  hergeleitet 
und  aus  ihnen  eine  eigene  Klasse  voaKranhheiten  un- 
ter dem  Namen  Morbi  cereales  gebildet.  —  ~ 

Von  Bschissore  aus  verbreitete  sich  die  Seuche  < 
rasch  über  die  benachbarten  Dorfschaften  und  ging 
von  einem  Bezirke  zum  andern,  längs  beider  Ufer 
des  Ganges.  Im  August,  (nach  andern  Nachrich- 
ten zu  Anfang  Septembers)  gelangte  sie  nach  der 
Hauptstadt  Bengalen* Kalkutta,  die  nach  James  Ranken 
ein  höchst  pestilenzialisches  Klima  hat,  übervölkert, 
dumpfig,  schmutzig,  $on  Schluchten,  Marschen  und 
dem  schlammigen  Betttf  des  Hugty  umgeben  ist.  Schon 
im  August  stieg  die  Krankheit  unter  den  Hindus  zu 
einer  beunruhigenden  j^ghe  and  ergriff  dann  zu  An« 

f     -  ■  •  . 
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fang  Septembers  auch  die  Europäer.  Sie  nahm  nun 
immer  mehr  zu  und  griff  vom  Januar  bis  zu  Ende 
Mais  1818  am  Heftigsten  um  sich,  so  dass  in  der  Stadt 
selten  weniger  als  zweihundert  Menschen  wöchentlich 
starben,  was  übrigens  doch  bei  einer,  Bevölkerung,  die 
auf  600,000  Seelen  angegeben  wird,  nichts  so  ganz 
Ausserordentliches  ist. 

So  waren  in  Zeit  von  wenigen  Wochen  alle  Städte 
und  Dörfer  mit  wenigen  Ausnahmen  zwischen  Sähet 
und  Kottak  und  Ton  der  Mündung  des  Ganges  bis  zu 
dessen  Vereinigung  mit  dem  Dschumna,  ein  vier  bis 
fünfhundert  Meilen  langer  und  breiter  Strich  Landes 
von  der  Seuche  ergriffen  worden.  Manche  Orte  lit- 
ten beträchtlich  davon,  und  im  ganzen  Gangesdelta 
wurde  die  Bevölkerung  sichtlich  vermindert.  Nachdem 
die  Seuche  die  vornehmsten  Städte*  an  beiden  Ufern 
des  Ganges  durchwandert  hatte-,  erreichte  sie  die  an 
demselben  gelegenen  obern  Landschaften.  Hier  schritt 
sie  in  den  grössern  Städten  regelmässig  fort;  anders 
verhielt  es  sich  aber  auf  dem  schwächer  bevölkerten 
Lande.  Die  Krankheit  beschrieb  zuweilen,  wie  der 
Bericht  des  Bengalischen  Gesundheitsrathes  sich  aus- 
drückt, einen  vollkommenen  Kreis  um  ein  Dorf  und 
ging,  indem  sie  es  unberührt  liess,  weiter,  als  wolle 
sie  den  Bezirk  ganz  verlassen.  Dann  kam  sie  nach 
Verlauf  von  Wochen,  ja  sogar  Monaten  plötzlich  wie- 
der, erschien  kaum  in  denjenigen  Theilen,  welche  sie 
bereits  verheert  hatte,  und  entvölkerte  fast  den  Ort, 
der  sich  eben  erst  gefreut  hatte,  ihr  entgangen  zu 
seyn.  Zuweilen  stand  sie,  nachdem  sie  an  einer  Seite 
des  GangSs  einen  langen  Weg  beschrieben  hatte,  plötz- 
lich still,  als  werde  sie  durch  irgend  eine  unbekannte 


Macht  aufgehalten,  un<d  verwüstete  Alles  am  entge- 
gengesetzten Ufer. 

DieBraminen  erklärten  das  Entstehen  der  Seuche 
aus  dem  Zorne  der  Güttin  Ulabcbi  und  einem  Streite 
derselben  mit  dem  Gotte  Kali  und  meinten,  der  Zorn 
der  Göttin  müsse  aurch  eine  Wallfahrt  zu  ihrem  Tem- 
pel in  Kalinghaut,  durch  reichliche  Opfer,  in  demsel- 
ben und  durch  Baden  in  dem  benachbarten  heiligen 
Ganges  besänftiget  werden.  Tausende  folgten  dieser 
Aufforderung  und  fielen  während  der  Wallfahrt  als 
Opfer  gerade  der  nämlichen  Krankheit,  welcher  sie 
durch  dieselbe  zu  entgehen  gehofft  hatten. 

Während  die  Krankheit  anfing,  sich  von  Kalkutta 
aus  in  südlicher  Richtung  längs  der  Küste  Koroman- 
del  hin  auszubreiten ,  beschränkte  sie  sich  für  eine 
Zeit  lang  in  Bengalen  auf  besondere  Gegenden,  yerliess 
dann  dasselbe  und  blieb  mehrere  Monate  nur  am 
westlichen  Ufer  des  Ganges  und  Dsckumna,  doch  brach 
sie  im  März  1818  von  Neuem  mit  grosser  Heftigkeit 
in  Allahabad  aus,  das  am  Zusammenflusse  dieser  bei* 
den  Ströme  liegt.  Tom  Ende  des  März's  bis  zu  Ende 
Augusts  raffle  sie  daselbst  täglich  3o  bis*  40  Menschen 
weg,  im  Ganzen  dort  und  in  der  Umgegend  etwa 
10,000  Personen,  eben  so  viele  in  dem  Bezirke  von 
Bojida.  Von  Allahabad  aus  verheerte  die  Seuche  vor- 
her mehrere  ganz  verschonte  Gegenden.  Im  Bezirke- 
Ton  Gorrokpure  starben  in  einem  Monate  3o,ooo  Men- 
schen, in  Benares,  das  600,000  Einwohner  zählt,  i$,ooo 
in  zwei  Monaten,  im  Bezirk  von  Tirfut  in  einer  ein- 
zigen Woche  4000. 

Schon  zu  Anfang  Nov.  1817  erreichte  die  ftrank- 
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hcit  die  damals  in  der  Gegend  von  Dschobbalpure  He« 
gende  Armee, 'die  unter  dem  Befehl  des  Marquis  IIa« 
stings  zu  Bekriegung  der  indischen  Fürsten  zusammen- 
gezogen  worden  war  und  aus  10,000  Soldaten  und 
80,000  Mann  Nichtfechtender  bestand.  Nach  Dr.  Gra- 
vier s  Angabe  entwickelte  siclj  die  Krankheit  in  diesem 
Heere  während  einer  völligen  Windstille  'und  ersti- 
ckenden feuchten  Hifze.    Das  Reaümur'sche  Thermo- 
meter stand  auf  3s  bis  35 0 ,  Saussure's  Hygrometer 
auf  90  bis   ioo°.    Innerhalb  zwölf  Tagen  starben  8 
bis  9000  Mann,  also  der  zehnte  Theil  des  Heeres, 
worauf  die  Krankheit  aufhörte ,  nachdem  man  eine 
hochgelegene  Stellung  eingenommen  hatte.    Der  Be- 
richt des  Bengalischen  Gesundheitsrathes  gibt  eine 
furchtbare  Schilderung  von  der  Sterblichkeit  bei  die- 
sem Heere.    Die  Kranken  waren  so  zahlreich,  dass 
die  Aerzte,  obgleich  Tag  und  Nacht  auf  ihrem  Po- 
sten, nicht  länger  im  Stande  waren,  ihnen  in  ihren 
Nöthen  zu  Hilfe  zu  kommen.   Das  mit  dem  Beisam- 
xnenseyn  so  grosser  Menschenmassen  unausbleiblich 
verbundene  Geräusch  und  Gelärme  hatte  fast  ganz 
aufgehört.   Man  sah  blos  Einzelne  von  einer  Abthei- 
lung des  Lagers  zur  andern  eilen,  um  sich  nach  dem 
Schicksale  ihrer  todten  oder  sterbenden  Kameraden 

1 

zu  erkundigen,  und  kummervolle  Haufen  Ei  ngeborner, 
welche  die  Bahren  ihrer  verblichenen  Angehörigen  zum 
Flusse  (Betoah)  trugen.  Zulezt  aber  waren  weder 
Zeit  noch  Hände  genug  zum  Wegbringen  der  Leich- 
name übrig,  welche  in  die  nächsten  Gräben  oder  auf 
dem  Flecke,  so  wie  sie  ihren  Geist  aufgegeben  hat- 
ten, eilig  zur  Erde  bestattet  wurden.  Jedes  Geschäft 
war  der  Sorge  für  die  Leidenden  geweiht.  Kein  Scher« 
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noch  irgend  ein  Ton  war  zu  hören  ausser  den  Seuf- 
zern der  Sterbenden  und  den  Wehklagen  um  die 
Todten. 

Bei  einem  andern  zu  Gaongong  in  Zelten  cam,pi- 
renden  Theii  des  Heeres  erkrankten  im  Jahr  1818  in 
einer  Nacht  zuweilen  70  Mann,  yon  denen  in  der  Ke- 
gel 20  schnell  starben. 

Gegen  Westen  verbreitete  sich  die  Krankheit,  in- 
dem sie  täglich  i5  bis  20  englische  Meilen  zurück- 
legte und  gewöhnlich  i4  Tage  bis  6  Wochen  &n  ei- 
nem Orte  sich  aufhielt.  Sie  ging  über  Nagepur *  wo 
sie  am  29.  Mai  3818  das  Lager  des  Obersten  Adams 
erreichte  und  vier  bis  fünf  Tage  lang  heimsuchte, 
über  Dschaulna,  Aurengabad,  Ai  hmenadgore ,  Serur,  Pu- 
nah  queer  über  die  Halbinsel  diesseits  des  Ganges  nach 
Bombay,  wo  sie  am  9.  oder  10.  August  erschien.  Die 
Stadt  hat  200  bis  210,000  Einwohner  (nach  andern 
Angaben  nur  i()  0,000).  Die  Krankheit  herrschte  hier 
vom  August  1818  bis  Februar  des  folgenden  Jahres; 
während  dieser  Zeit  wurden  i4/i5i  sichere  Fälle  der 
Krankheit  gemeldet,  wobei  1.1 33  Todesfalle;  doch 
geben  andere  Berichte  die  Sterblichkeit  viel  bedeu- 
tender an.  Von  Neuem  wüthete  die  Krankheit  in  Bom- 
bay im  September  1820,  und  dann  wieder  mit  einer  ' 
nie  vorher  gesehenen  Wuth  im  Mai  1821,  so'  dass  die 
stärksten  Menschen  in  wenigen  Stunden  starben.  Vom 
*3.  bis  öS.  Mai  raffte  sie  (bei  einer  Jlitze  von  920  F. 
um  Mittag)  235  Menschen  weg.  Schon  im  Jahre  1818 
hatte  sie  sich  von  Bombay  nördlich  und  südlich  auf 
der  Küste  Malabar  ausgebreitet.     Im  Februar  und 

März  1821  zeigte  sie  sich  in  dem  auch  auf  dieser 
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Küste,  nördlich  Ton  Bombay  gelegenen  Suratc,  jedoch 
nicht  sehr  bösartig. 

Wahrend  dieser  Reihe  von  Jahren  kam  die  Cholera 
auch  in  andern  Theilen  Indiens  wieder  zum  Vorschein.  Im  N 
Jahr  1818  richtete  sie  einige  Monate  hindurch  bedeu- 
tende Verheerungen  unter  der  Bevölkerung  von  Delhi 
an.    Darauf  erschien  sie,  gleichsam  den  Strich  des 
Windes  verfolgend,  zu  Ende  Augusts  in  der  200  eng. 
Hsclie  Meilen  entfernten  Stadt  Dschepure  (Jeypore)} 
»nd  zwar  nach  ungewöhnlich  heftigen  Regengüssen. 
Sie  war  hier  weniger  bösartig  als  in  Delhi,  welches  am 
schlammigen  Ufer  des  Dschumna  gelegen^  sehr  enge  ✓ 
Strassen  hat,  worin  nie  eine  gesunde  Luft  herrscht. 
Am  12.  September,  als  die  Krankheit  in  der  Stadt 
•abnahm,  zeigten  sich  die  ersten  Spuren  derselben  in 
dem  abgesonderten  Lager,  in  dem  sich  10000  Einge- 
borene und  eine  Artillerie- Compagnie  von  Europäern 
befanden;  unter  den  Letztern  wurde  nur  ein  Mann 
von  der  Krankheit  ergriffen.  Der  Boden,  auf  welchem 
das  Lager  stand,  war  ziemlich  feucht;  es  war* 20  eng- 
lische  Meilen  von  Dschepure  entfernt.  Merkwürdig  ge- 
nug blieben  die  umliegenden  Dörfer  ganz  von  dem 
üebel  verschont;  Dschepure  und  das  brittiSche  Lager 
waren  die  einzigen  Punkte  im  ganzen  Bezirke,  welche 
von  der  Krankheit  heimgesucht  wurden.    Nach  den 
täglichen  Berichten  der  Staabsärzte  starben  vom  17. 
Sept.  bis  2.  Okt.,  wo  die  Sterblichkeit  aufhörte,  140 
Personen ,  und  i5i4  Kranke  wurden  während  dieser 
Zeit  in  die  Ho,spitä|er  aufgenommen.    Als  die  Hospi- 
täler gefüllt  waren,  unterlagen  diejenigen  Sepoys,  die 
als  Krankenwärter  dienten,  der  Krankheit  häutigerva)s 
ihre  übrigen  Kameraden.    Das  Corps  löste  sich  end- 
,  2* 
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lieh  in  kleine  Haufen  auf,  welche  sich  einzeln  auf 
trockenen  Plätzen  lagerten;  und  darauf  begann  die 
Krankheit  alsbald  abzunehmen,  wie  auch  schon  in  der 
vorigen  kalten  Jahrszeit  eine  ähnliche  Theilung  bei 
der  Hauptarmee  Ton  wohlthätigem  Erfolg  gewesen 
war.  Nach  James  Ranken  grassirte  die  Krankeit  in  der 
Stadt  in  geringerem  Verhältniss  und  war  dort  weni- 
ger bösartig.  Die  Kranken  gehörten  mit  wenigen  Aus- 
nahmen zu  den  niedrigsten  Volksklassen ,  welche  in 
der  Kegel  halb  verhungert  und  nackt  sind ,  gewöhn- 
lich kein  Keis  gemessen,  sondern  sich  mit  den  andern 
in  Indien  gebauten  Getreidearten  begnügen  müssen. 
Der  brittische  Resident  zu  Rajputana  bewohnte  da- 
mals ein  Landhaus  zwischen  dem  Lager  und  Dschepurc 
unfern  der  Stadt;  von  seiner  Escorte  wurden  nur 
diejenigen  von  der  Krankheit  befallen,  welche  sich 
kurz  zuvor  unter  den  angesteckten  Truppen  befunden 
hattenJ 

Auch  auf  die  Thierklassen ,  sagt  James  Ranken, 
äusserte  jener  ungesunde  Zeitraum  seinen  nachtheili- 
gen Einfluss,  indem  damals  viele  Kameele  und  Ziegen 
an  heftigen  Durchfallen  und  andern  Krankheiten  zu 
Grund  giengen.  (Der  Bericht  des  Kaikuttaschen  Ge- 
sundheitsrathes  erwähnt  auch  eines  Elephanten,  wel- 
cher alle  Erscheinungen  der  Cholera  hatte  und  durch 
Branntwein  und  Opium  geheilt  wurde.)  Nachdem  die 
Cholera  ihren  Culminationspunkt  erreicht  und  ebenso 
allmählig  wieder  abgenommen  hatte,  verschwand  sie 
mit  der  Regenzeit  und  wurde  durch  hartnäckige 
Wechseiiieber  ersetzt,  die  indessen  schon  mit  ihr  zu- 
gleich grassirt  hatten  und  den  Europäern  gefahrlicher 
waren  als  die  Cholera. 
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In  Kalkutta  erschien  die  Krankheit  wieder  im  De- 
cember  1819,  jedoch  diesesmal  seh?  gelinde,  und  im 
März  bis  Mai  1820  stärker,  so  dass  Tom  1.  März  bis 
19.  Mai  1951  Todesfalle  Ton  Hindus  bekannt  wurden. 
Vom  i3.  bis  19.  Juni  starben  daselbst  noch  3o5  Per- 
sonen an  der  Cholera.  Mit  der  Regenzeit  und  nach' 
dem  September  nahm  indessen  die  Krankheit  ab  und 
herrschte  im  Aprii  1821  nur  noch  mit  geringer  Hef- 
tigkeit. Die  Regierung  nahm,  als  die  Krankheit  herrsch- 
te, inländische  Aerzte  in  ihren  Dienst  und  versah  %\% 
mit  allem  Nöthigen ,  um  Jedermann  ohne  Unterschied 
die  schnellste  Hilfe  zu  leisten.  Diese  Massregel  soll 
sehr  Vielen  das  Leben  erhalten  haben;  in  Kalkutta 
z.  B.  starben  von  35,796  durch  eingeborene  Aerzte 
behandelten  Kranken  nur  2,3o8,  also  nicht  einmal  der 
siebente  Theil.  Diess  gab  auch  im  Jahre  1822  Ver- 
anlassung zu  der  Errichtung  einer  medicinischen  Schule 
für  die  Eingeborenen  in  Kalkutta. 

Auch  höher  hinauf  am  Ganges  und  westlich  von 
demselben  wüthete  die  Seuche  in  den  auf  den  ersten 
Ausbruch  folgenden  Jahren  wieder  mehrmals,  so  im 
Frühjahr  1819,  ferner  im  Mai  1820  zu  Bschaulna,  zu 
Heider  abad  und  Nagepur  im  Spät  jähr  1620  und  zu  An- 
fang des  folgenden  Jahres  mit  solcher  Heftigkeit,  dass 
von  einem  Regimen te  Eingeborener  2  Offiziere,  iöo 
Soldaten  und  3 00  Mann  vom  Gefolge,  von  einem  an- 
dern 120  Soldaten  und  250  vom  Gefolge,  und  von  ei- 
nem dritten  3  Offiziere  und  3oo  Neuausgehobene  star- 
ben. Die  Krankheit  Scheint  im  Sommer  1821  im  Duab, 
in  Barwar,  heranpure,  Gorrakpure,  Heider  abad  und  in 
ganz  Bengalen  mit  der  Warme  noch  zugenommen  zu 
haben.   Den  ganzen  Mai  hindurch  stand  der  Fahren- 
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heit'sche  Thermometer  auf  112°  um  drei  Uhr  Nach- 
mittags, und  im  Anfang  Junis  gar  auf  n5  bis  120°. 
Erst  zu  Ende  Junis  nach  einer  Hitze,  wie  sie  seit 
mehreren  Jahren  nicht  so  hoch  gestiegen  war,  hörte 
die  Krankheit  mit  dem  Anfang  der  Regenzeit  auf,  die 
dann  auch  wieder  mit  einer  solchen  Heftigkeit  ein- 
trat, dass  in  Delhi  und  an  andern  Orten  viele  auf  und 
an  Bergen  gebaute  Häuser  und  Hütten  von  dem  Ge- 
wässer mit  fortgerissen  und  die  Niederungen  im  An- 
fang Septembers  weit  und  breit  überschwemmt  wur- 
den. Im  August  1821  wütnete  die  Krankheit  auch  wie- 
der in  Delhi  und  in  Lahor;  im  April  1822  mit  furcht- 
barer Heftigkeit  in  Niederbengalen,  weniger  heftig  in 
Mittelbengalen  und  an  den  Ufern  des  llugly>  Kalkutta 
blieb  diesmal  verschont. 

Auf  der  Ostküste  der  Hindostanischen  Halbinsel, 
der  Küste  Koromandel,  scheint  die  Krankheit  bei  der 
geringeren  Bevölkerung  minder  verheerend  gewesen 
zu  seyn.  Doch  breitete  sie  sich  auch  hier  schnell 
aus;  schon  im  Oktober  1817  kam  sie  nach  ISellore, 
80  englische  Meilen  von  Madras.  In  'Madras  selbst 
zeigte  sie  sich  im  März  1819  und  im  Frühjahr  1820.  \ 
Im  Lager  von  Madras  bemerkte  man,  als  die  Epide- 
mie herrschte,  nach  William  Anderson  einen  Unter- 
schied von  vierzig  Graden  in  der  Temperatur  des 
Morgens  und  Abends.  Im  Frühjahr  1820  war  die 
Krankheit  auch  zu  Pondichery ,  wo  sie  schon  das  Jahr 
zuvor  geherrscht  hatte.  Gravier,  der*die  ansteckende 
Natur  der  Krankheit  hestimmt  leugnet  *  sagt,  dass  im 
Jahr  18.9,  nachdem  die  Seuche  in  der  Umgegend  von 
Pondichery  aufgehört  hatte,  die  Landleute  wie  ge- 
wöhnlich mit  Gemüse,  Geflügel,  Fischen  u.  dgl.  in  die 
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Stadt  gekommen  seyen,  alle  Häuser  betreten,  darin 
gegessen  und  geschlafen,  die  Kranken  berührt  und  ge- 
pflegt haben  und  eben  so  gesund,  als  sie  gekommen, 
wieder  nach  Hause  zurückgekehrt  seyen. 

Im  December  1818  erschien  die  Krankheit  auf  der 
Insel  Ceylon,  wo  sie  sehr  bösartig  auftrat,  was  eine 
Folge  der  naturlichen  Beschaffenheit  der  Insel  gewe- 
sen seyn  mag.    Nach  Dr.  Davy  erschien  die  Krank- 
heit zu  einer  und  derselben  Zeit  an  mehreren  ent- 
fernten Punkten  der  Insel.    Nach  Andern  zeigte  sie 
sich  zuerst  in  dem  an  der  nördlichen  Spitze  der  In- 
sel gelegenen  Hafen  Jqffnapatnam,  wohin  sie  von  der 
gegenüberliegenden  Küste  Koromandel  gebracht  wor- 
den seyn  soll.    Von  dort  schritt  sie  weiter  nach  Sü- 
den und  in  das  Innere  des  Landes  fort,  wüthete  früh 
im  Januar  zu  Manaar;  am  26«  oder  27.  desselben  Mo- 
nats bereits  in  dem  an  der  Westküste  der  Insel  ge- 
legenen Hafen  Colombo,   und  im  Februar  zu  Kandy 
im  Mittelpunkt  von  Ceylon.    Vom  21.  December  1818 
bis  zum  21.  December  1819  kamen  unter  den  auf  der 
Insel  stehenden  Truppen  477  Fälle  der  Krankheit  vort 
274  Kranke  wurden  geheilt  und  2o3  starben.  In  Kandy 
starben  von  5o  Kranken  sogar  Ao,  und  von  90  bis  zum 
20.  Junius  1819  Aufgenommenen  5o,  in  Alliput  von  • 
3i  sogar  14.  Im  Julius  1820  war  die  Krankheit  in  TWn« 
conomali.    Sie  hatte  auf  Ceylon  einen  äusserst  schnel- 
len Verlauf,   Bei  einem  Unteroffizier,  welcher  zu  ei- 
nem  brittischen  aus  Madegassen  bestehenden  Kegi- 
mente  gehörte ,  welche  überhaupt  niemals  im  Stande 
waren,   der  Krankheit  einen  langen  Widerstand  ent- 
gegenzusetzen,  dauerte  der  ganze  Verlauf  der  Krank- 
heit nur  is/4  Stunden.  Ein  Matrose  starb  sieben  Stun- 
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den,  nachdem  er  von  der  Krankheit  befallen  worden 
war.   Nach  einer  Uebersicht,  welche  Marshall  mit- 
theilt,  starben  von  100  an  der  Cholera  erkrankten  Eu- 
ropäern 4o40/1M  von  eben  so  viel  Afrikanern  586/4s* 
von  Hindus  6o2/3,  von  Malayen  70.  Doch  sind  die  Zah- 
len, aus  welchen  dieses  Resultat  gezogen  ist,  zü  ge- 
ring, als  dass  man  es  für  das  richtige  Verhältniss  der 
Gefährlichkeit  der  Krankheit  für  die  genannten  Volks- 
stamme annehmen  könnte.    Dr.  Davy  versichert,  er 
habe  auf  der  Insel  Ceylon  Nichts  beobachtet,  was  die 
Annahme-»  dass  die  Cholera  ansteckend  sey,  bestäti- 
gen könnte;  er  kenne  auch  nicht  einen  Fall,  wo  ein 
Arzt  oder  ein  Wärter  von  seinen  Kranken  angesteckt 
worden  wäre.   Aueh  Marshall,  der  die  Krankheit  auf 
Ceylon  beobachtete ,  äussert  sich  gegen  die  Ansteckungs- 
fahigkeit  derselben.    Oefters  erschien  die  Krankheit 
auf  den  entferntesten  Punkten  einer  Communications- 
linie  und  ergriff  oft  viel  später  die  dazwischen  lie- 
genden ;  wenn  in  einer  Garnison  ein  Kranheeitsfall  sich 
ereignete,  so  konnte  es  8,  10  ja  i5  Tage  anstehen, 
bis  wieder  ein  zweiter  vorkam.   Oefters  wurden  aus 
einer  Masse  der  Bevölkerung  nur  Wenige  befallen; 
welche  Constitution  besonders  für  die  Krankheit  ge- 
neigt mache,  Hess  sich  nicht  ausmitteln.   Frauen  und 
Kinder  wurden  im  Allgemeinen  weniger  ergriffen,  als 
männliche  Erwachsene.   Marschall  sagt,  ihm  sey  kein 
Fall  bekannt  geworden,  dass  ein  Kranker  ohne  Hilfe 
der  Kunst  genesen  sey.    Obgleich  die  Befallenen  von 
der  Krankheit  hart  mitgenommen  wurden,  scheint  die- 
selbe auf  Ceylon,  doch  nicht  sehr  um  sich  gegriffen 
zu  haben. 

^   Ueber  das  Verhalten  der  Cholera  in  Indien  seit 
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dem  Jahre  N  i8ö3  ist  nur  Weniges  bekannt  geworden. 
Es  scheint,  die  Krankheit  habe  seither  aufgehört,  be- 
deutendere Epidemien  zu  entwickeln  und  sey  zu  ih- 
rem früheren  endemischen  Verhalten  zurückgekom- 
men.  So  kam  sie  1826  in  Retvafi  yor  *j;  so  beobach- 
tete im  December  1827  und  Januar  1828  der  Wund- 
arzt fi.  M*  Kittrick  im  Distrikte  Ballyhackamure  eilf 
Fälle  von  Cholera.   Bedeutender  war  die  Krankheit 
.  1826  in  Buxar.   Nach  Dempster  **)  zeigte  sie  sich^öa- 
selbst  am  16.  April,  und  schon  am  folgenden  Tage 
waren  eilf  Personen  gestorben.  Durch  zweckmässige, 
von  Dempster  getroffene  Maassregcln   genasen  Alle, 
die  gleich  zu  Anfang   der  Krankheit  Arzneien  ge- 
brauchten.  Es  wurden  zwei  eingeborne  Aerzte,  mit 
Arzneien  versehen,  in  der  Stadt  herumgeschickt,  um 
jedem  Hilfesuchenden  diese  angedeihen  zu  lassen.  In 
Zeit  von  10  Tagen  waren  110  Einwohner  erkrankt, 
wovon  37  starben.    Zu  Anfang  des  Jahres  i83o,  kam 
die  Cholera  auch  wieder  in  Punak  und  Dschavlna  vor, 
und  um  dieselbe  Zeit  erregte  zu  Kalkutta  der  Tod 
eines  angesehenen  Kaufmanns,  der,  nachdem  er  den 
Tag  zuvor  mit  einer  muntern  Gesellschaft  zu  Nacht 
gespeist  hatte,  am  Morgen  seinen  gewöhnlichen  Spa- 
zierritt machte«,  um  acht  Uhr  an  der  Cholera  er- 
krankte und  vor  sechs  Uhr  Abends  todt  war,  grosse 
Sensation  ***).    Auch  in  Bombay  wurden  in  den  letzt- 
verflossenen Jahren  öfters  Cholerafälle  beobachtet. 
Ausser  dem  Mangel  an  Nachrichten  über  bedeu- 

—  -  ■    —  -  -   -  •  •  — —  •  • 

*)  Ausland.  i83a  Nro.  297. 

**l  Medicinisch-rhirur^iscrhc  Zeitung.  182g.  Bd.  I.  S.  i56. 
***)  Ausland,  i83o.  Hro.  297.  320, 
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tendere  Cholera-Epidemien  in  Indien  aus  den  letzten 
Jahren  spricht  für  das  Nichtvorkommen  Ton  solchen 
besonders  der  Umstand ,  dass  andere  Krankheiten  da- 
selbst epidemisch  zu  grassiren  angefangen  haben*). 
Nach  den  neuesten  Nachrichten  richten  auf  derNordost- 
gränze  Indiens  seit  längerer  Zeit  die  Pocken  grosse 
Verlieerungen  an ,  so  dass  die  Engländer  Bedacht  dar- 
auf nehmen,  die  Vaccine  einzuführen  **).    Schon  im 
Jahre  1824  traten  an  die  Stelle  der  Cholera  andere 
epidemische  Krankheiten.  Ein  Fieber, ,  das  viele  Aehn- 
lichkeit  mit. der  in  Europa  Torkommenden  Ephemera 
hatte  und   von   den  gewöhnlichen  Krankheiten  der 
heissen  Zone  wesentlich  verschieden  war,  entwickelte 
sich  zu  Ende  Mai's   1824   in  Kalkutta  wenige  Tage 
nach  dem  Eintritte  der  Regenzeit.    Die  äussern  Ein- 
flüsse, welche  die  Krankheit  verursacht  zu  haben 
schienen,  waren  die  sehr  frühzeitig  eintretende  Re- 
genzeit ,  die  bedeutende  Wärme  und  die  in  Folge 
dieser  entstandene  Ausdünstung  des  Bodens.  Doch 
schienen  auch  andere  Einflüsse  auf  den  Körper  ein- 
zuwirken und  zur  Erzeugung  der  Krankheit  beizutra- 
gen; es  wurde  ein  ungemein  heller  Glanz  der  At- 
mosphäre, der  die  Augen  sehr  angriff,  im  Mai,  Junius, 
besonders  aber  im  Julius  beobachtet,  so  wie  ein  Ne- 
bel in  den  obcrn  Regionen  der  Atmosphäre,  der  die 
Sonne  beinahe  völlig  den  Blicken  entzog  und  mit  ei- 


*)  Schnurrer  bemerkt  in  seinen  Materialien  »u  einer  allgemei- 
nen jVaturlehre  der  Epidemien  und  Kontagien ,  im  Orient 
seyen  zur  Pestreit  die  Pocken  eine  sehr  erfreuliche  Erschei- 
nung, denn  man  halte  sie  für  ein  untrügliches  Zeichen, 
das*  die  Pest  sicli  ihrem  Ende  nähere. 

**)  Ausland.  i83o.  J$ro>  3ao. 
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ner  feuchten  und  schwülen -flitze  verbunden  war,  die 
weit  mehr  Beschwerden  erregte*  als  die  grösste  Son- 
nenhitze.  Zu  dieser  Zeit  kam  auch  noch  die  Cholera 
in  einigen  Dörfern^,  welche- 80  Meilen  nordöstlich  von 
Kalkutta  liegen,  in  einer  sehr  bösartigen  Gestalt  vor. 
In  einem  dieser  Dörfer,  das  100  Einwohner  hatte, 
Wurden  82  derselben  in  "wenigen  Tagen  von  der  Cho- 
lera weggerafft.  Merkwürdig  war  es ,  dass  durchaus 
keine  Krämpfe  dabei  beobachtet  wurden.  Viele  be- 
kamen ohne  vorhergegangenes  Uebelbeiinden  ein  Er- 
brechen und  starben  oft  schon  im  Verlaufe  einer  hal- 
ben Stunde.  Zu  Kalkutta  zeigte  sich  ein  häufiges  Er- 
kranken und  Sterben  der  Hun/ie;  dieselben  verloren 
die  Fresslust,  hatten  starkes  Herzklopfen  und  hefti- 
gen Durst;  dann  entstand  ein  heftiges  Purgieren,  wel- 
ches die  Thiere  in  wenigen  Tagen  tödtete.  Das  er- 
wähnte, wahrscheinlich  nicht  ansteckende  Fieber  trat 
um  eine  und  dieselbe  Zeit  in  verschiedenen,  entfernt 
liegenden  Theilen  der  Stadt  auf  und  griff  so  üm  sichf 
dass  vor  dem  Ende  des  Junius  beinahe  die  Hälfte  der 
Bewohner  Kalkutta's  krank  war.  Während  des  Julius 
dauerte  das  Erkranken  fort,  und  Rückfalle  waren  häu- 
fig; im  August  aber  verschwand  die  Krankheit  nach 
und  nach.  Häufig  zeigte  sich  ein,  dem  Nesselausschlag 
ähnliches  Exanthem.  Hinsichtlich  der  Heftigkeit  der 
Erscheinungen  und  der  Leiden  der  Kranken  war  die 
Epidemie  sehr  bedeutend  zu  nennen;  hinsichtlich  der 
Sterblichkeit  aber  war  sie  höchst  unbedeutend.  Die 
Krankheit  herrschte  nicht  blos  in  Kalkutta,  sondern 
auch  in  andern  niedrig  gelegenen  Theilen  Ostindiens. 
Eine  ähnliche  Epidemie  l:am  im  März  und  April  1825 
zu  Berhampure  vor,  die  sich  im  Julius  tei  der  An- 
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feunft  Ton  neuen  Truppen  aus  England  wiederholte. 
Die  Krankheit  suchte  in  diesem  Jahre  noch  viele  an- 
dere  Städte  Indiens  heim;  zu  Chuherghus  erhranhten 
gegen  10,000  Menschen;  die  Krankheit  schien  sich 
übrigens  auf  die  an  Flüssen  gelegenen  Orte  zu  be- 
schränken. Sie  verbreitete  sich  bis  in  die  Präsident- 
schaft von  Madras.  Zuerst  scheint  diese  Krankheit  zu 
Anfang  des  Jahres  1824  in  dem  6  bis  700  Meilen  von 
Kalkutta  entfernten  Rangun  entstanden  zu  seyn,  wenn 
nicht  etwa  das  im  Oktober  1823  von  T.  Jackson  unter 
den  Truppen  zu  Meerut  beobachtete  hitzige  Fieber 
dieselbe  Krankheit  war.  Es  wurden  daselbst  täglich 
gegen  24  Mann  befallen;  übrigens  starb  im  Ganzen 
nur  ein  Einziger.  Mit  dem  Auftreten  dieses  Fiebers 
scheint  die  Herrschaft  der  Cholera  in  Indien  gebrochen 
worden  zu  seyn.  Mehrere  Nachrichten  darüber/enthält 
der  erste  Band  der  Transactions  of  the  Medicai  and 
Physical  Society  of  Calcutta,  i8a5  *). 


*)  Nach  schon  begonnenem  Drucke  der  vorliegen  Schrift  knm 
dem  Verfasser  das  interessante  Werkchen  des  gelehrten  Fr, 
Schnurrer  (Herzogl.  JNass.  Leibmed.)  zu:  Die  Cholera  mor- 
bus, ihre  Verbreitung,  ihre  Zufälle,  die  versuchten  Beil- 
methoden, ihre  Eigenthümüchkeiten  und  die  im  Grossen 
dagegen  anzuwendenden  Mittel,  mit  einer  Charte  ihres  Ver- 
breitungsbezirkes. Stuttg.  und  Tüb.  i83i.  79  S.  Der  bele- 
sene Verfasser  desselben  führt  ausser  den  von  uns  angege- 
benen neuern  Ausbrüchen  <fcr  Cholera  in  Indien  noch  meh- 
rere andere  an,  die  uns  entgangen  sind,  und  die  wir  zur 
Vervollständigung  des  Obigen  hier  aufzunehmen  uns  erlau- 
ben. Zu  Madras  kam  gegen  Ende  Mai's  1824  die  Cholera 
bei  zugleich  herrschendem  Mangel  zum  Vorschein;  am  8. 
Jun.  liess  die  Krankhait  wieder  nach.  Man  leitete  den 
Ausbruch  derselben  von  der  Ankunft  des  4&  Regiments 
von  Neusüdwales  her.  —  Im  Jahre  i8a5  litt  gegen  Ende 
August's  Kalkutta  an  der  Cholera,  es  soll  täglich  4°° 
Kranke  gegeben  haben ,  noch  im  Januar  des  folgenden  Jah- 
res lauteten  die  Nachrichten  kläglich;  jetzt  hatte  man  die 
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Von  der  Behandlung  der  Brechrohr  bei  den  In- 
dern theilt  //.  H.  Wilson  Folgendes  mit  *) :  Beim  Be- 
ginnen des  Uebels  halten  sie  Arzneien  für  unnöthig 
und  bleiben  nur  in  Ruhe  ,  die  Naturhilfe  erwartend. 
Einige  nehmen,  wenn  die  Krankheit  erklärt  ist,  den 
▼on  den  Europäern  empfohlenen  Mohnsaft ,  Andere, 
welche  dagegen  eingenommen  sind,  geben  andere  ve- 
getabilische Mittel.  Eines  besteht  aus  Cardamomsaa- 
xnen  mit  Honig,  ein  anderes  aus  Coriandersaamen,  der 
Wurzel  von  Andropogon  Schoenanthus ,  den  getrock- 
neten Früchten  Aegle  Marmelos  und  den  Wurzeln 
von  Cyperus  rotundus.  Werden  die  Gliedmassen  kalt, 
sinkt  der  Puls  schnell,  und  ist  der  Kranke  mit  kaltem 
Schweisse  bedeckt,  so  reiben  sie  die  Kranken  mit  ab- 
sorbirenden  Pulvern,  mit  kalcinirten  Muschelschaalen, 
gestossenem  Ofenlehm  und  einer  Art  Bohne.  Bessert 
es  sich  nicht,  so  halten  sie  den  Fall  für  verzweifelt 
und  wenden,  aber  nicht  ohne  Einwilligung  des  Kran* 


frühere  Behandlung  ganz  aufgegeben,  man  gebrauchte  Ri- 
cinusöl ,  Laudanum,  und  später  liiess  es,  man  Labe  am  jun- 
gen Rheinwein  ein  treffliches  Mittel  gefunden.  Zu  Karikal 
mit  einer  Bevölkerung  von  1*2,000  Einwohnern ,  starben  ?om 
12.  August  bis  10.  Sept.  137  Menschen  au  der  Krankheit. 
—  Im  Jahre  1827  starb  der  Gouverneur  ßlonro  zu  Aladras 
nach  zwei  Stunden  an  der  Cholera ;  in  Lahor  und  der 
Umgegend  raffte  sie  3000  Menschen  weg.  (Am  26.  Sept. 
wurde  das  Fort  Kolitaran,  in  der  JNa'he  von  Lahor,  durch 
ein  Erdbeben  zerstört.)  —  Auch  im  Jahre  1828  gab  es  wie- 
1  der  zu  Kalkutta  und  Bombay  Cholerakranke.  Auf  einem 
Schilfe,  das  am  10.  August  aus  letzterer  Stadt  auslief,  er- 
krankte noch  an  demselben  Tage  ein  Schiffsjunge  an  der 
Cholera  und  starb.  Am  i3.  war  die  Krankheit  schon  so 
allgemein ,  dass  innerhalb  5  Tagen  von  38  Kranken  nur 
Einer  daron  kam;  i3  starben  12  Stunden  nach  dem  ersten 
Gefühle  des  Unwohlseins,  24  aber  nach  36  Stunden, 
*)  Gerson  und  Julius,  Magazin  der  ausländ.  Lilteratur  der 
gesammten  Heilkunde.  Bd.  XVI.  S.  168. 
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hen  und  seiner  Verwandten,  thien'sches  oder  Pflan- 
zengift mit  verschiedenen  metallischen  Mitteln  an.  Die 
Kranken  leiden  es  oft  nicht,  weil  sie  an  den  Wirkun- 
gen der  Mittel  ihr  ganzes  Lehen  hindurch  leiden  zu 
müssen  fürchten.  Einer  giftigen  Schlangenart  sollen 
sie  den  Kopf  drücken ,  bis  sie  in  ein  Palmblatt  bcisst, 
einen  oder  mehrere  Tropfen  des  so  erhaltenen  Safts 
>mit  andern  Stollen  zu  einer  Pillenmasse  formen  und 
diese  dann  gebrauchen.  Das  vegetabilische  Gift  ist 
von  der  Wurzel  Bisch  oder  Bilih  (wahrscheinlich 
von  Aconitum  ferox,  nach  Andern  von  einer  Smilax- 
art).  Die  dazu  gemischten  Mittel  sind  verschieden 
und  die  geheimgehaltenen  Zusammensetzungen  haben 
zum  Theil  höchst  sonderbare  Namen,  als  der  Retter 
vom  Tode ,  der  furchtbare  Löwe  u.  dgl.  Auch  Ein- 
reibungen mit  Senföl  und  Begiessungcn  mit  warmem 
Wasser  werden  angewendet ,  und  manche  Kranke  sol- 
len durch  diese  Mittel  aus  einem  hoffnungslosen  Zu- 
stande errettet  werden.  —  Nach  E,  7 'aussei  *)  ge- 
brauchen die  eingebornen  Aerzte  des  westlichen  Theils 
von  Ostindien  die  Papeeta  oder  St.  Ignatiusbohne ,  in 
Verbindung  mit  dem  Iehiree  (Cocos  Maldioica)  als 
ein  Specificum  gegen  die  Cholera ,  und  sie  soll  sich 
sehr  nützlich  erweisen.  Man  wendet  den  geriebenen 
und  mit  Wasser  versetzten  Saamen  zu  fünf  bis  zehen 
Granen  alle  drei  Stunden  an. 

Die  hauptsächlichsten  Mittel,  welche  die  engli- 
schen Aerzte  bei  der  Krankheit  gebrauchten,  sind  Ader- 
lassen, versüsstes  Quecksilber,  Opium,  beides  in  sehr 
bedeutenden  Dosen,  ätherische  Oele,  warme  Bäder, 

■  *  i 

*)  Mediciniscli-chirurg.  Zeitung.  1829.  I.  S.  168. 

1  ■ 
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rothmachende  und  atzende  Mittel ,  besonders  Salpe- 
tersaure äusserlich  auf  die  Magengegend.  Seltener  wur- 
den säuretilgende  Mittel,  namentlich  Magnesia,  in  An- 
wendung gebracht,  ausserdem  auch  Oleum  Bicini. 

Wie  schon  erwähnt  wurde,  schrieben  die  Indier 
die  Krankheit  dem  Zorne  der  Götter  zu,  an  Conta- 
giosität  derselben  dachten  sie  nicht.  Ebenso  hielten 
auch  die  meisten  englischen  Aerzte  in  Indien  die 
Krankheit  nicht  für  ansteckend;  'die  meisten  der  von 
Scot  in  dem  Berichte  des  Gesundheitsrathes  Ton  Ma- 
dras  mitgetheilten  ärztlichen  Zeugnisse  sprechen  diese 
Ansicht  aus;  eben  so  spricht  der  Bengalische  Gesund- 
heitsrath in  seinem  Berichte,  der  sich  auf  die  Mit- 
theilungen von  hundert  brittischen  Aerzten  stützt,, 
ganz  unumwunden  seine  Ueberzeugung  von  der  Mcht- 
ansteckenden  Natur  der  Krankheit  aus,  wogegen  der 
ein  Jahr  früher  erschienene  Bombay  sehe  Bericht  die 
Frage  über  die  Contagiosität  der  Krankheit  nicht  zu 
entscheiden  wagtf  sich  aber  zu  ihrer  Bejahung  ge- 
neigt zeigt. 

Die  wichtigsten  Schriften  über  die  Cholera  in  Ost- 
indien  sind  die  so  eben  erwähnten  Berichte  der  drei 
ostindischen  Gesundheitsräthe.  Zuerst  erschien  der 
Bombay  sehe  Bericht  unter  dem  Titel :  Reports  on  the 
epidemic  Cholera ,  which  has  raged  throughout  llindostan 
and  the  Peninsula  of  India  since  August  1817;  published 
under  the  autority  of  Government.  Bombay,  1819.  l\to. 
Die  Verfasser  dieses  Berichtes  sind  der  Y01'&tand  des 
Gesundheitsrathes  Dr.  Steuart  und  Dr.  Phillips.  Leider 
ist  das  Buch  nur  in  sehr  wenigen  Abdrücken,  und 
zwar  blos  als  Geschenk,  nach  Europa  gekommen.  Ei- 
nen Auszug  desselben  enthält  der  erste  Band  von6V/- 
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son  und  Julius  s  Magazin  der  ausländischen  Litteratur 
der  gesammten  Heilkunde.  Hamb.  1821.  S.  5o  bis  67* 
Ein  Jahr  später  erschien  der  Bengalische  Bericht: 
Report  on  the  epidcmic  Cholera  morbus,  äs  it  visited 
the  territöries  subject  to  the  Presidency  of  Bengal  in  the 
years  1817,  1818  and  1819;  drami  upon  the  Order  of 
the  Government  under  the  super  int  endence  of  the  Medical 
Board  by  James  Jameson,  Secretary  to  the  Board.  CaU 
cutta  1820.  8^0.  Hufeland 's  und  Osanns  Journal  der 
praktischen  Heilkunde  lieferte  im  Septemberheft  des 
Jahrgangs  1824  S.  14  bis  32  einen  Auszug  dieses  Wer- 
kes.   Der  Bericht  des  Gesundheitsrathes  von  Madras 
führt  den  Titel:  Report  of  the  epidemic  Cholera,  as  it 
hos  appeared  in  the  territöries  subject  to  the  Presidency 
of  Fort  St.  George,  drawn  up  by  order  of  the  Govern- 
ment under  superintendence  of  the  medical  Board  by  Wil- 
liam Scot ,  Surgeon  and  Secretary  to  the  Board.  Madras 
1824.  Fol.*    Auch  von  diesem  Werke  kamen  keine 
Exemplare  in  den  Buchhandel,  es  gelangten  nur  einige 
-wenige  als  Geschenk  nach  England.   Das  London  me- 
dical and  physical  Journal,  Bd.  53.  gab  einen  Auszug 
1  aus  demselben,  der  sxch  im  Magazin  der  ausländ.  Lit- 
teratur der  gesammten  Heilkunde  Bd.  IX.  S.  275  u.  ff., 
so  wie  in  den  Froriep 'sehen  Notizen  aus  dem  Gebiete 
der  Natur-  und  Heilkunde  Bd.  X.  S.  119  bis  127  und 
233  bis  238  übersetzt  findet. 

Ferner  erschienen  über  diesen  Gegenstand  noch 
folgende  Schriften  (ausser  dem  schon  oben  angeführ- 
ten Ty  tierischen  Werke)  : 

Reginald  Orions  Essay  On  the  epidemic  Cholera  of 
India.  Madras  1820.  2  Bde.  8. 

r 
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Observation*  on  the  Cholera  Morbus  oj  India  by 
Whitdaw  Ainslie,  M.  D.  London  i8s5.  8. 

Sketches  on  the  most  prevalent  Diseases  of  India, 
comprising  a  treatise  on  the  epidemic  Cholera  of  tht 
East;  by  James  Annesley.  London  1825«  8. 

Notes  on  the  epidemic  Cholera  of  India,  by  R.  H. 
Kennedy,  M.  D.  Surgeon  in  the  Bombay  Presidency.  CaU 
eutta  1827.  8. 

,  Allgemeinere ,  auf  die  Cholera  besondere  Rück- 
sicht nehmende  Werke  sind  :  * 

Notes  on  the  medical  Topography  of  the  Interior  of 
Ceylon  etc.  by  Henry'  Marshall.  London  1821.  8.  S.  190 
bis  202. 

The  influence  of  tropical'  Climates  on  European  Con- 
stitutions  etc.  bey  James  Johnson.  Dritte  Ausg.  London 
1821.  8. 

A  Manuel  of  the  Climate  and  Diseases  of  tropicäl 
eountries  etc.  bf  Col.  Chisholm.  1822«  8. 

Researches  into  the  causes,  nature  and  treatement  of 
the  more  prevalen  Dtiseases  of  India  and  0}  rtwji  clima- 
tes generally,  etc.  by  James  Annesley.  London  1828,  4/0. 
Vol.  II. 

Von  den  deutschen  medizinischen  Jdurnalen  ha- 
ben  die  Froriepschen  Notizen  und  das  Magazin  der  aus- 
länd. Litter.  der  gesammten  Heilkunde  den  Cholera- 
epidemien in  Indien  die  meiste  Aufmerksamkeit  ge- 
schenkt. 

Ehe  wir  den  ersten  Tummelplatz  der  epidemi- 
schen Cholera  verlassen,  verdienen  noch  einige  aus- 
serordentliche Naturerscheinungen  Erwähnung,  die 
w  ährend  der  Brechruhr-Epidemien  in  Indien  zum  Vor- 
schein kamen.   Im  Junius  1819  fand  daselbst  ein  weit 
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verbreitetes  Erdbeben  statt;  als  die  äussersten  Gran- 
zen  des  Striohes,  in  welchem  man  dasselbe  ver- 
spürte ,  lassen  sich  Kotmendu  im  Norden  ,  Pondichery 
im  Süden  ,  Kalkutta  im  Osten  und  im  Westen  die 
Berge  BillutschisUn  angeben.  Der  Hauptstoss  begriff 
-  also  wenigstens  einen  Baum  von  18  Breite-  und  20 
Längegraden.  Trotz  dieser  grossen  Ausdehnung  der 
Erderschütterungen  waren  doch  ihre  verheerenden 
Wirkungen  auf  die  Provinz  fLotsch  beschränkt.  Der 
Kapitain  «/.  Macmurdo,  dessen  Mittheilungen  in  dem 
siebenten  Bande  der  Froriepschen  Notizen  S.  65  bis 
72  lesenswerth  sind,  beobachtete  das  Erdbeben  in 
Andschar ,  wo  gleich  durch  die  ersten  Erdstusse  i5oo 
Häuser  in  Buinen  verwandelt  wurden*  Dieselben  tra-  v 
ten  am  16.  Jun»  1819  Abends  ein,  und  diese  waren 
es,  die  so  weithin  verspürt  wurden.  Keine  Ortschaft 
der  Provinz  Kotsch  blieb  verschont»  Am  härtesten 
wurde  die  Hauptstadt  mitgenommen,  wo  fast  7000 
Gebäude  zusammenstürzten  und  11  bis  1200  Menschen 
unter  ihren  Trümmern  begruben.  Merkwürdig  war 
die  Verwandlung  der  grossen  Steppe  (Rum)  in  ei- 
nen ausgebreiteten  Morast  und  die  bedeutende  Ver- 
änderung eines  Armes  des  Indus  in  Folge  des  Erdbe- 
bens. Obgleich  die  äussere  Gestalt  der  Provinz  Kotsch 
darauf  hinweist,  dass  dieselbe  früher  von  gewaltsa- 
men Umwälzungen  heimgesucht  wurde,  und  die  Ober- 
fläche des  Bodens  offenbar  viele  vulkanische  Produkte 
enthält,  so  lebt  doch  nicht  einmal  eine  Sage  von  ir- 
gend einem  bedeutenden  Erdbeben  unter  dem  Volk ; 
um  so  grosser  war  desshalb  die  Bestürzung  der  Ein- 
geborenen, die  glaubten,  es  komme  der  jüngste  Tag. 
In  der  Provinz  Kotsch  verging  bis  zum  Anfang  Au- 
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gusts  kein  Tag,  an'  welchem  nicht  ein  oder  mehrere 
StÖsse  verspürt  wurden;  von  da  an  wurden  sie  selte- 
ner und  immer  schwächer;  am  i3.  November  scheint 
der  letzte  verspürt  worden  zu  seyn.  Der  Kapitän 
Macmurdo  macht  auch  auf  die  Regelwidrigkeit  der 
Witterung  des  Jahrgangs  1819  aufmerksam;  überhaupt 
scheint  dieselbe  von  i8i5  an  bis  zum  Erlöschen  der 
Cholera-Epidemien  in  Indien  fortgedauert  zu  haben. 
Um  dieselbe  Zeit,  wo  das  Erdbeben  die  Provinz  Kotsch 
»erstörte,  kamen  auch  in  entfernten  Ländern  Erder- 
schütterungen und  vulkanische  Ausbrüche  zum  Vor- 
schein. Zu  Anfang  des  Juuius  fand  zu  Mocca  am  ro- 
then  Meere  ein  bedeutendes  Erdbeben  statt;  auch  ereig- 
nete sich  zu  dieser  Zeit  ein  bedeutender  Ausbruch  des 
Vesuvs.  Der  Aetna  tobte  ebenfalls  gewaltig,  und  in  ver- 
schiedenen Theilen  Italiens  und  Siziliens  bebte  die  Er- 
de, zu  Ende  Augusts  auch  auf  einer  grossen  Strecke 
um  Tornea,  und  im  September  zu  Korju. 

Im  Jahr  1820,  wo  sich  auch  in  Europa  vulkani* 
sehe  Eruptionen  und  Erdbeben  wiederholten,  beob- 
achtete der  Kapitän  Hodgsqn  ein  Erdbeben  im  Hima* 
layngebirg,  wovon  er  eine  grausenerregende  Beschrei- 
bung gibt.  Dasselbe  wurde  in  der  ganzen  Ausdeli* 
nung  des  Gebirgs  und  den  nordwestlichen  Theilen 
Hindostans  heftig  verspürt. 

Nachdem  wir  nun  die  Ausbreitung  der  Cholera 
in  Indien  entwickelt  haben,  kommen  wir  zu  ihrer  wei- 
teren Verbreitung  nach  Süden,  Osten  und  Westen. 
Von  einem  geraden  Portschreiten  nach  Norden  von 
Hindostan  aus  ist  Nichts  bekannt;  wahrscheinlich  setz- 
te hier  das  Himalayagebirge  der  Krankheit  einen  Damm 
entgegen,  wofür  die  Beobachtung  spricht,  dass  die 
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Cholera  in  Indien  nie  die  Höhe  von  6,5oo  Fuss  über 
der  Meeres  flache  überstieg*). 

Die  südlichsten  Punkte,  wohin  die  orientalische 
Brechruhr  drang,  waren  die  St.  Morizinsel  (hie  de 
France)  und  die  Insel  Bourbon,  Die  Krankheit  er- 
schien zuerst  auf  der  erstgenannten  Insel,  die 
3ooo  Meilen  von  Ostindien  entfernt  liegt.  Man  gab 
der  Fregatte  Topas  Schuld ,  dass  sie  die  Krankheit 
von  Ceylon  hergebracht  habe.  Doch  ist  es  ausgemacht, 
dass  dieselbe  erst  am  29.  Oktober  1819  aus  Ceylon  in 
Port  Louis  einlief,  und  die  Krankheit  schon  sieben 
Wochen  vorher,  am  5.  (nach  Andern  am  i5»)  Sep- 
tember auf  der  Insel  sich  gezeigt  hatte  **).  In  den 
ersten  zehn  Tagen  raffte  die  Krankheit  in  Port  Louis, 
-  der  an  der  See  gelegenen  Hauptstadt  der  Insel ,  wo 
sie  zuerst  ausgebrochen  war,  bei  einer  Bevölkerung 
von  8000  Einwohnern  täglich  5o  Menschen  weg.  Alle 
Geschäfte  hörten  auf,  die  Läden  wurden  geschlossen, 
die  Einwohner  flohen  auf  das  Land ;  aber  auch  dort- 
hin folgte  ihnen  die  Seuche,  zuerst  nach  dem  Bezirke 
Pamplemousses ,  ein  paar  Tage  später  nach  Hoeg,  von 
da  nach  Grandport,  und  darauf  nach  der  Savannah  und 
Belembre,  sich  fast  immer  an  den  Küsten  haltend.  Die 
Seuche  dauerte  bis  in  die  erste  Hälfte  des  Jahres  1820. 
Die  1,492  Mann  starken  Truppen  hatten  vom  20.  No- 
vember bis  18.  December  1819  69  Fälle  ,  der  Krank- 
heit, wobei  14  Todesfälle.   Im  bürgerlichen  Kranken- 


*)  Asiatic  Journal.  Nov.  1828.  Ausland.  1829.  Nro.  8. 

**)  Nach  Schnurrer  brach  die  Krankheit  aber  erst  den  10. Not. 
1819  iu  Port  Louis  aus;  s.  den  Artikel  Cholera  in  der  En- 
ejclopädie  von  Ersch  uncl  Gruber. 
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hause  starben  von  i33  Cholerakranken  94,  den  fran- 
zösischen  Aerzten  in  der  Stadt  ron  44  o  Kranken  193, 
und  die  Zahl  der  Begräbnisse  soll  im  Ganzen  in  der 
Stadt  in  dieser  Zeit  auf  700  gestiegen  seyn,  da  sie 
sonst  nur  90  bis  120  betragt.  Unter  den  Truppen 
bekamen  vom- 19.  November  1S19  bis  4.  Februar  1820 
269  die  Krankheit,  wojron  235  geheilt  wurden,  3i 
starben  und  3  noch  in  der  Behandlung  blieben.  In 
den  6  letzten  Monaten  des  Jahres  1819  und  den  bei- 
den  ersten  von  1820  erkrankten  von  dem  827  Mann 
starken  56sten  Regimente  239,  und  von  diesen  i38  an 
der  Cholera,  wovon  i5  starben.  Auf  den  Pflanzungen 
starben  meistens  10  bis  i5  von  100  der  Bevölkerung; 
und  die  ganze  Todtenzahl  schätzte  man  auf  der  Mb- 
rizinsel  bei  einer  Bevölkerung  von  100,000  Menschen 
innerhalb  3  Monaten  nach  Einigen  auf  4ooo,  nach  Än- 
dern gar  auf  10000.  Nach  Dr.  Kinnis  war  der  kür- 
zeste Krankheitsverlauf  auf  der  Insel  7  Stunden,  in 
der  Regel  9  bis  10. 

Auf  der  benachbarten  Insel  Bourbon  hatte  man 
gleich  nach  dem  Ausbruch  der  Krankheit  auf  der  Mo- 
rizinsel  eine  sehr  strenge  Quarantaine  gegen  alle  von 
dieser  kommende  Schiffe  angeordnet.  Nichts  desto 
weniger  brach  die  Seuche  auch  auf  Bourbon  aus  zu 
Anfang  Decembers  1819,  wie  behauptet  wird,  in  Folge 
der  Ausschiffung  einiger  Negersklaven,  und  zwar  in 
St,  Denis,  der  Hauptstadt  der  Insel,  wo  am  14.  Januar 
1820  acht  Sklaven  starben.  Die  Stadt  wurde  von  ei- 
nem  Theile  der  Einwohner  verlassen,  mit  einer  Trup- 
penkette umgeben  und  ein  Lazareth  eingerichtet;  die 
Seuche  liess  aber  erst  im  Februar  nach,  hörte  in  den 
ersten  Tagen  des  März  auf,  und  am  i5.  April  wurden 
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die  Trupp enketten  aufgelöst.  Von  a56  Brechruhr- 
kranken waren  178  ge«torbent  und  zwar  von  33  Weis- 
sen 19,  von  8  Farbigen  5,  und  von  2i5  Schwarzen  1 54, 

Auf  dem  Kap  sah  man  sich  durch  die  auf  den 
beiden  vorgenannten  Inseln  herrschende  Seuche  zur 
Ergreifung  von  Vorsichtsmaassregeln  bewogen  J^die 
Krankheit  kam  daselbst  nicht  zum  Ausbruch. 

Was  die  Verbreitung  der  Cholera  nach  Osten  be- 
trifft, so  sind  die  Nachrichten  darüber  höchst  mangelhaft. 
Obgleich  die  Seuche  anfangs  hauptsächlich  am  rechten 
Ufer  des  Ganges  herrschte,  so  zeigte  sie  sich  doch 
auch  sehr  früh  an  dem  linken  Ufer  desselben.  So- 
nach  unterlag  auch  die  Halbinsel  jenseits  des  Ganges' 
der  allgemeinen  Verheerung^  Mit  unbeschreiblicher 
Wuth  herrschte  sie  in  der  zweiten  Hälfte  des  Jahres 
1819  in  Siam,  so  dass  die  Einwohner  die  Dächer  ih- 
rer Häuser  abgedeckt  haben  sollen,  um  die  Raubvö- 
gel zum  Verzehren  der  Leichname  herbeizulocken. 
In  der  Hauptstadt  des  Landes,  Bankok,  sollen  allein 
4o,ooo  Menschen  daran  gestorben  seyn.  Der  König 
berief,  um  die  Ursache  der  Seuche  aufzufinden,  eine 
Raths  Versammlung  aus  dem  Adel,  den  Priestern  und 
den  Sterndeutern,  in  welcher  einstimmig  erkannt  wur- 
de, sie  rühre  von  einem  bösen  Geiste  in  Gestalt  eines 
Fiscjies  her,  welcher  in  seinem  gewöhnlichen  Aufent- 
haltsorte, einem  fernen  unbekannten  Lande,  gestört, 
sich  nach  Siam  geflüchtet  habe.  Das  einzige  Mittel, 
ihn  zu  entfernen,  sey,  ihn  mit  Kanonen,  Flinten, 
Schwertern,  Spiessen,  Trommeln,  Pauken  und  mit  Al- 
lem, was  einen  tüchtigen  Lärmen  erregen  könne,  fort- 
zutreiben. Nachdem  die  Ausführung  dieses  Haths 
durch  einen  kaiserlichen  Beschluss  befohlen  war,  ver- 
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sammelte  sieb  mit  Tagesanbruch^  eine  unermossliche 
Menschenmenge  am  Meeresufer.     Kanonen,  Flinten,' 
Haketen  wurden  abgeschossen;  Tausende  warfen  sich 
mit  Spiessen,  Schwertern,  Schleudern  und  anderem 

• 

Wurfgewehre  ins  Meer,  um  mit  dem  Fische  zu  käm- 
pfen und  ihn  gm  erschrecken.  Als  Abends  um  7  Uhr 
dieses  Schauspiel  endete,  blieben  ungefähr  7000  Men- 
schen, welche  indessen  an  der  Brechruhr  gestorben 
waren,  am  Wasser  und  in  der  Nachbarschaft  liegen. 
Auch  in  den  Jahren  1820  und  1821  verheerte  die 
Seuche  Siam. 

Im  Reiche  Arrakan,  in  Malakka  und  auf  der  zwi- 
schen der  hinterindischen  Halbinsel  und  Sumatra  ge- 
legenen Insel  Pulo  Pinang  oder  Prinz .  W aüisinscl 
herrschte  die  Krankheit  zu  Anfang  des  Jahres  1819. 
Am  leztgenannten  Orte  erschien  s\e  indessen  gegen 
das  Ende  des  Jahres  1Ö1Q  wieder.  In  Arrakan  kam 
sie  während  tles  Birmanischen  Kriegs  wieder  zum  Vor- 
sehein, von  Wechselfiebern  begleitet  (1825  und  a6). 

Auf  der  Insel  Java  brach  die  Krankheit  zu  Ende 
Aprils  1819  aus,  und  zwar  zu  Samarang,  wo  am  3o. 
April  fünf  Personen  an  der  Cholera  starben.  Sie  er- 
schien zu  gleicher  Zeit  auch  in  Batavia  und  Japara 
und  längs  der  ganzen  Nordküste  dieser  ausgedehnten 
Insel  bis  zu  ihrem  nordöstlichen  Ende  in  Passarowang, 
ferner  in  Surabaja,  Surakarta  u.  s.  w.  Die  Zahl  der 
Todtcn  stieg  taglich,  so  dass  schon  am  9.  Mai  in  Sa- 
marang i58  Menschen  starben,  worunter  58  Europäer; 
vom  33.  April  bis  3.  Mai  starben  i,a55  Menschen,  wor- 
unter in  Europaer.  Am  19.  Mai  fing  die  Heftigkeit 
der  Krankheit  an  einigen  Orten  an  abzunehmen,  an 
andern  aber  dauerte  dieselbe  mit  nur  wenig  vermin- 
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derter  Stärke  fort.  Das  hohe  im  Innern  der  Insel  Ke- 
gende Land  fing  etat  in  der  Mitte  Mais  an  zu  leiden, 
besonders  an  Orten,  wp  Wälder  oder  Berge  den 
freien  Luftzug  hemmen«  Das  Wetter  war  gleichzei- 
tig trocken  und  heiss,  und  die  mittlere  Temperatur 
betrug  in  Bataoia  920,  in  Samarang  98  bis  1000.  Im 
Jahre  1821  herrschte  die  Krankheit  wieder  anf  Java; 
ob  sie  in  der  Zwischenzeit  dort  aufgehört  hatte,  ist 
unbekannt.  In  Banlam  starben  täglich  100  Menschen, 
.  in  Surabaja  und  Passarwang  über  170.  In  Bataria 
starben  in  dieser  Zeit  täglich  nur  5.  Im  Julius  nahm 
die  Krankheit  bedeutend  ab,  wie  man  glaubte,  durch 
reichliche  Austheiiung  von  Arzneimitteln  und  eines 
eigenen  Brechruhrtrankes  unter  die  Eingeborenen  von 
Seiten  der  Niederländischen  Obrigkeiten.  Nach  den 
bekannt  gemachten  Berichten ,  welche  aber  gewiss 
nicht  die  gesammte  Todtenzahl  begreifen,  starben  am 
1.  Junius  1821  auf  Java  an  der  Cholera  525  Perso- 
nen, am  8.  3,107,  am  *5-  958,  am  22.  947,  am 
29.  1001,,  am  21.  Julius  679.  Nach  einem  Schreiben 
aus  Batavia  vom  Ende  Augusts  1821  hatte  um  diese 
Zeit  die  Wuth  der  Krankheit  nachgelassen.  Die  Cho- 
lera soll  bis  dahin  von  etwa  vier  Millionen  Menschen, 
m  wie  die  Bevölkerung  der  Insel  angeschlagen  wird,  nicht 
weniger  als  4oo,ooo  weggerafft  haben.  Die  Sterb- 
lichkeit war  so  gross,  dass  man  die  Leichen  nicht 
mehr  ordentlich  beerdigen  konnte,  sondern  dieselben 
ohne  Unterschied  in  grosse,  zu  diesem  Zweck  verfer- 
tigte Gruben  warf.  Am  tödtlichsten  war  die  Krank- 
heit in  der  Gegend  j^on  Baladjß  und  Surabaja*  Auch 
später  kam  sie  auf  Java  wieder  zum  Vorschein ;  jui 
fahre  1822  starben  102,000  Eingeborene  daran.  Im 
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Oktober  i8a3  machte  die  Akademie  der  Wissenschaf- 
sen  und  Künste  in  Batavia  die  Cholera  zum  Gegen* 
stand  einer  Preisaufgabe,  über  deren  Beantwortung 
indessen  Nichts  bekannt  wurde. 

Weiter  verbreitete  sich  die  Seuche  über  Sumatra 
und  viele  Inseln  des  indischen  Archipels  und  wüthete 
furchtbar  unter  den  Malaien.  Im  Jahre  1820  zeigte 
sie  sich  auch  in  Kochinchina  und  in  Tunkin,  Vo  sie 
zahllose  Menschen  hinraffte. 

In  demselben  Jahre  kam  sie  auch  nach  China.  Sie 
scheint  zuerst  in  derTartarei,  dann  im  nordwestlichen 
Theile  China's  sich  gezeigt  und  ihren  Lauf  Südost- 
wä'rts  durch  unregelmässige  Sprünge,  wie  Dr.  J.  Li- 
vingst one  sich  ausdrückt,  genommen  zu  haben.  Die 
Krankheit  heisst  im  Chinesischen  Ho-luan,  und  soll 
6chon  in  uralten  Zeiten  von  den  Chinesischen  Aerzten 
beschrieben  worden  seyn«  Doch  scheint  es  nach 
Livingstone  gewiss  zu  seyn,  dass  sie  sich  wenigstens 
während  der  letzten  dreissig  Jahre  in  China  nicht  in 
ihrer  epidemischen  und  bösartigen  Gestalt  gezeigt  hatte. 
Sie  wüthete  bei  ihrem  Erscheinen  schrecklich  in  China 
und  tödtete  völlig  die  Hälfte  von  denen,  welche  sie 
befiel.  Schon  im  Jahre  1820  erschien  sie  in  Kanton, 
im  Sommer  des  folgenden  Jahres  in  Pekin  und  verur- 
sachte besonders  in  den  Jahren  1822  und  1823  eine 
solche  Sterblichkeit,  dass  ein  Mangel  an  Särgen  und 
andern  Hülfsmitteln  zum  Begräbniss  entstand,  welches 
den  Kaiser  bewog,  die  Armen  auf  Kosten  des  Reichs- 
schatzes beerdigen  zu.  lassen.  Der  Arzt  der  russi- 
schen Mission  Woizekofsky  sah  öfters  Menschen  auf 
der  Strasse  pKizlich  niedersinken,  die  sich  mit  unbe- 
zwingbarem Erbrechen  und  Durchfall  quälten  und  in 
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Zeit  von  wenigen  Stunden  unter  Krämpfen  den  Geist 
aufgaben.  Im  Jahr  i8a5  herrschte  die  Krankheit  in 
dem  Bezirke  Wampoa,  nur  etwa  20  Meilen  von  Kan- 
ton entfernt,  und  zu  Ende  des  Jahrs  1826  und  Anfang  ' 
von  1827  in  den  nordwestlichen  Theilen  China**.  In 
der  Mitte  Decembers  1826  kam  sie  nach  Kukuchotoii, 
einer  der  reichsten  Städte  der  Mongolei,  sie  ist  etwa 
100  Werste  von  der  grossen  Mauer  entfernt  und*  ein 
Hauptstapelplaz  des  Chinesischen  Handels.  In  den  beiden 
ersten  Monaten  verödete  die  Krankheit  einen  beträcht- 
lichen Theil  der  Häuser;  gegen  Ende  Februars  1827 
erhöh  sich  ein  heftiger  Nordwind,  der  einige  Tage 
anhielt  und  eine  Menge  Schnee  herbeiwehte,  wodurch 
die  Kraft  der  Epidemie  gebrochen  wurde.  Zu  An- 
fang des  Monats  Mai  1827  hatte  der  russische  Gränz- 
zolldirector  mKiachta,  der  fürchtete,  die  Krankheit 
möchte  auf  diesem  Wege  in  das  Russische  Reioh  ein- 
fallen k  eine  Zusammenkunft  mit  dem  Chinesischen 
Oberheamten  an  der  Gränze,  dem  Dzargutschey ,  der 
i«  dem  nicht  mehr  als  100  Faden  von  Kimchta  ent- 
fernten Chinesischen  Städtchen  Mai-mai-tschin  als  Stadt«* 
hauptmann  und  Oberaufscher  des  Handels  seinen  Sitz 
hat,  um  sich  mit  demselben  über  Maassregeln  -  zur  Ver- 
hütung der  Ausbreitung  der  Cholera  zu  besprechen. 
Die  bei  dieser  Gelegenheit  vorgekommenen  Verhand- 
jungen haben  zwar  gerade  kein  wissenschaftliches  In- 
teresse, mögen  aber  hier  eine  Stello  finden,  um 
in  die  Geschichte  der  schrecklichen  Verheerungen  die- 
ser Seuche  doch  auch  oine  komische  Episode  zu  ver- 
flechten, die  selbst  dem  ernstesten  Leser  ein  Lächeln 
entlocken  wird. 

Auf  die  Erkundigung  dos  Gränszolldircctors  er« 
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widerte  der  Dzargutschey ,  er  wisse  wohl,  das*  die 
Krankheit  wirklich  in  Kukuchotony  das  ungefähr  noch 
1000  Werste  von  Kiachta  entfernt  ist,  sehr  stark  ge- 
wüthet  habe,  jedoch  könne  er  nicht  mit  Gewissheit 
behaupten,  ob  sie  noch  daselbst  fbrtdaure,  da  er 
selbst  hierüber  keine  näheren  Nachrichten  habe.  Er 
gestand  die  Möglichkeit,  dass  sich  die  Krankheit  der 
Bussischen  Gränze  nähern  könne,  durchaus  nicht  zu, 
theils  der  hohen  Lage  dieser  Gegenden  wegen,  theils 
dcsshalb,  weil  die  Krankheit  eine  grosse  Bevölkerung 
suche  und  gerne  im  Schmutze  verweile,  wovon  we* 
der  das  Eine  noch  das  Andere  an  der  Russiichen 
Gränze  stattfinde;  auch  meinte  er,  keine  menschliche 
Weisheit  und  Vorsicht  vermöge  das  abzuwenden,  was 
einmal  von  Oben  bestimmt  sey. 

Von  Quarantaineanstalten,  wovon  ihm  der  Gränzzoll* 
director^  erst  einen  Begriff  geben  musste,  wollte  der  Dzar- 
gutschey  nichts  wissen,  und  bemerkte,  dass  polizeiliche 
Vorsichtsmaasregeln  bei  ihnen  wegen  der  äusserst  starken 
"Bevölkerung  unnütz  seyn  würden,  indem  er  mit  der 
grössten^  Kaltblütigkeit  hinzufügte,  diese  Krankheit 
verschaffe  ihrem  Reiche  um  so  mehr  Baum,  je  un- 
gewöhnlich mehr  Menschen  sie  hinwegraffe«  Diese 
Ansicht  ergänzte  er  noch  durch  die  Bemerkung,  dass 
eine  solche  Seuche  ihre  Opfer  wohl  kenne  und  die 
Andern  unberührt  lasse,  dass  sie  Menschen  wähle, 
weiche  in  Unsauberkeit  und  Unmassigkcit  leben,  und 
dass  im  Gegerftheil  bei  Reinlichkeit  und  Massigkeit 
das  unverzagte  Gemüth  sicher  vor  ihr  sey.  Bei  die- 
ser Gelegenheit  bezog  er  sich  auf  seinen  jetzt  leben* 
den  Kaiser,  indem  er  behauptete ,  Pekin  verdanke 
*     seine  Befreiung  von  der  Seuche  einzig  dem  festen 
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Willen  Seiner  Kaiserl.  Majestät ,  welche  geruhte ,  ih- 
rer Umgebung  zu  sagen :  Glaubt  nicht,  dass  die  Krank- 
heit mächtiger  sey  als  ihr;  nur  Kleinraüthige  sterben 
daran.  Und  Ton  dem  Augenblicke  an  fassten  Alle 
Muth,  und  der  Seuche  blieb  nichts  übrig,  als  die  Re- 
sidenz zu  verlassen.  Allein  das  ist  noch  nichts,  fuhr 
er  fort,  ich  will  Urnen  einen  andern  Fall  erzählen, 
der  sich  im  Jahr  1070  ereignete.  Damals  erschien  in 
Pekin  eine  Krankheit,  die  ihre  Wirkung  an  den  Zö- 
pfen derjenigen  äusserte,  die  ihre  Heuser  verliessen 
und  in  der  freien  Luft  sich  aufhielten.  In  kurzer  Zeit 
verzehrte  sie  den  halben  Zopf,  und  so  wie  diess  ge- 
schah, musste  der  Mensch  sogleich  sterben.  Als  der 
damals  regierende  Kaiser  Tsckang-Lung  dies  erfuhr, 
sagte  er  ausdrücklich,  er  wolle  gar  nichts  von  einer 
solchen  Krankheit  wissen.  Dieser  Allerhöchste 
Wille ,  mit  Festigkeit  ausgesprochen  und  darauf  pu- 
blicirt,  bewirkte^  dass  die  Krankheit  alsbald  Pekin 
verliess. 

Während  der  Dzargutschey  dieses  erzählte,  fasste 
er  den  Gränzzolldirector  scharf  ins  Auge,  und,  als 
er  in  dessen  Gesichtszügen  ein  Misstrauen  in  seine 
Erzählungen  wahrnahm ,  fügte  er  lächelnd  hinzu:  Sie 
werden  doch  glauben,  dass  die  Furcht  den  Geist  ent- 
kräftet und  dass  dieser  auf  den  Körper  entschieden 
wirkt.  Mögen  Sie  nun  meiner  Erzählung  beimessen 
oder  nicht,  wir  müssen  das  Gerücht  von  der  Seuche  - 
in  Kukuckoton  durchaus  ohne  Furcht  und  Schrecken 
anhören,  und  dann  wird  sie  uns  bestimmt  nicht  heim- 
suchen. Wirklich  schritt  diö  Krankheit  im  Sommer 
1827  in  diesen  Gegenden  nicht  weiter. 

Dr.  Lwingstoitc  versichert ,  die  Sterblichkeit  sey  in 


Digitized  by  Google 


45 

'■'  „  '  ' 

China  ausserordentlich  gewesen;  man  habe  ihn  versi- 
chert, dass  alle  Bewohner  einiger  Dörfer  in  der  Nähe 
Ton  Mö6öo>  die  sich  Abends  im  besten  Wohlseyn  nie- 
dergelegt hätten,  am  Morgen  des  folgenden  Tages  von 
der  Krankheit  befallen  worden  und  schon  gegen  Mit- 
tag gestorben  seyen. 

In  sporadisch  vorkommenden  Fällen  bedienen  sich 
nach  Lwingstone  die  Chinesen  des  Putschuh  (Costu« 
arabicus),  das  gepulvert  und  mit  schwachem  Brannt- 
wein gemischt,  warm  gegeben  wird.  Als  die  Krank- 
heit epidemisch  herrschte,  wurden  eine  Menge  Mittel 
in  den  Strassen  der  Städte  öffentlich  angepriesen,  und 
unter  diesen  waren,  der  Zinnober ,  der  Kampher  und 
der  Moschus  die  wichtigsten.  Aus  diesen  wurden  nach 
dem  chinesischen  Gebrauche  mit  sieben  andern  Mit- 
teln  Pillen  bereitet,  wovon  nach  der  Verordnung 
sechs  bis  neun  Stück  genommen  werden  sollten.  Alle 
Flüssigkeiten  wurden  streng  verboten,  und  bisweilen 
Blatausleerungen  angeordnet. 

Auch  über  die  Philippinischen  Inseln  breitete  sich 
die  Krankheit  aus;  auf  der  grössten  unter  ihnen,  Mo» 
nila  (Luson)  regnete  es  am  2.  Öctober  1820  unausge- 
setzt 24  Stunden  lang,  ein  ausserordentlich  heftiger 
Sturm  entwurzelte  unzählige  Bäume  und  warf  eine 
Menge  Fische  und  Schaalthiere  auf  das  Land.  Darauf 
brach  am  5.  October  die  Krankheit  aus,  und  raffte 
gleich  in  den  ersten  Tagen  eine  Menge  Menschen 
weg.  Obgleich  man  sich  auf  den  Schiffen  durch  alle' 
mögliche  Vorsichtsmassregeln  vor  der  Ansteckung  zu 
schützen  suchte,  so  brach  doch  auch  auf  diesen  die 
Krankheit  aus.  Auf  manchen  derselben  soll  die  ganze 

Mannschaft  gestorben  seyn.    Man  rechnete,  dass  in- 
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nerhalb  viersehn  Tagen  auf  der  Insel,  deren  Bevolke* 
rung  auf  i%  Millionen  angegeben  wird,  die  Zahl  der. 
Todten  i5ooo  betragen  habe*  Zu  dem  Schrecken  der 
Krankheit  gesellten  sich  noch-  andere  Gefahren;  die 
Eingebornen  beschuldigten  die  Europäer  und  Chine« 
sen,  dass  sie  die  Flüsse  vergiftet  hätten,  und  viele 
derselben  mussten  diesen  Verdacht  mit  dem  Leben 
bissen.  So  wurden  nach  den  Verheerungen,  die  der 
schwarze  Tod  "im  14.  Jahrhundert  verursacht  hatte, 
an  vielen  Orten  die  J uden,  die  weniger  von  der  Krank- 
*  heit  gelitten  hatten,  und  denen  man  dasselbe  Verbre* 
chen  andichtete,  grausam  verfolgt. 

Ferner  zeigte  sich  die  Cholera  auf  der  Insel  Ca- 
tebes>  auf  den  Moluckischen  Inseln»  auf  Bandet,  Ter- 
nate,  dann  Amboina.  Auf  der  letzten  Insel  erschien 
sie  im  Jahr  i8a3;  Niemand  erinnerte  sich,  dass .  diese 
eben  nicht  besonders  ungesunde  Insel  je  der  Schau- 
platz einer  so  zerstörenden  Krankheit  gewesen  wäre. 
Ein  grosser  Thell  der  Bevölkerung  wurde  durch  die 
Cholera  weggerafft.  Man  bemerkte ,  dass  athletische 
Personen  der  Krankheit  weit  eher  unterlagen,  als  zarte 
und  geschwächte.  Der  Tod  erfolgte  häufig  vier  bis 
sechs  Stunden  nach  dem  Eintritt  der  ersten  Erschei- 
nungen. Zuweilen,  vorzüglich  gegen  das  Ende  der 
Seuche  traten  die  Symptome  langsamer  ein,  so  dass 
man  der  Krankheit  eher  einen  Damm  entgegen  zu  se* 
zen  hoffen  durfte.  Wenn  zu  der  Cholera  ein  hefti-  - 
ger  Fieberanfall  kam,  so  Konnte  man  einen  glückli- 
chen Ausgang  hoffen.  Zuweilen  f  olgte  der  Cholera 
ein  bösartiges  Nervenfieber,  das  selten  in  Genesung 
überging.  Lcsson  sah  zu  Amboina  einen  jungen  Sap- 
juaffen,  welcher  die  Symptome  der  Cholera  hatte 
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and  unter  seiften  Augen  daran  starb.  Der  Regiments- 
Wundarzt  Lengaker  sah  zu  Macassar  Hunde  und  Och- 
sen Ton  der  Cholera  ergriffen  werden;  bei  Menschen 
trauerte  dort  der  Verlauf  selten  Jünger  als  drei  Stun- 
den. Auf  Amboina  konnte  man  nach  Lesson  auf  34 
Kranke  9  Todesfälle  rechnen.  Gegen  das  Ende  der 
Seuche  bestimmte  man  die  Sterblichkeit  auf  den  fünf« 
sehnten  Theü  der  Kranken,  in  der  günstigsten  Zeit 
nur  auf  ein  Siebenzehntel.  Lesson  theilt  eine  Ueber» 
sieht  aus  dem  Krankenhaus  mit  Von  den  Monaten  Mai 
bis  October  1828,  worin  172  Gkolerakranke  aufgeführt 
sind,  wovon  71  starben.  Im  Ganzen  wurden  in  dieser 
Zeit  ioo3  Kranke  aufgenommen,  woraus  hervorgeht,  * 
dass  die  übrigen  Krankheiten  durch  die  Herrschaft 
der  Cholera  nicht  gestört  wurden.  Am  37.  October 
i8a3  verliess  Lesson  die  Insel  Amboina>  und  bei  seiner 
Abreise  war  die  Krankheit  noch  nicht  erloschen;  im 
Gegentheil  befürchtete  man,  dass  die  Veränderung 
des  Passatwindes,  welche  Stürme  mit  sich  fuhrt,  das 
beinahe  erloschene  Feuer  der  Seuche  wieder  anfa- 
chen möchte. 

In  Beziehung  auf  die  Behandlung  ist  zu  bemer- 
ken, dass  auf  Amboina  häufig,  wie  schon  von  Gravier 
zu  Pondichery  früher  geschehen,  a  la  Broussais  eine 
ordentliche  Menge  Blutigel  auf  den  Unterleib  gesetzt 
und  zugleich  besänftigende  Mittel  gereicht  wurden. 
Die  holländischen  AerZte  daselbst  aber  fanden  es  für 
besser ,  dem  Beispiele  der  Engländer  in  der  Behand- 
lung zu  folgen. 

Ueber  das  westliche  Fortschreiten  der  ostindischen 
Brechruhr  sind  die  Nachrichten  weniger  unvollstän- 
dig, als  über  ihren  Gang  gegen  Osten.  "Wir  haben 
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schon  früher  ihre  Verbreitung  bis  zur  westlichen  Rü- 
ste der  Hindostanischen  Halbinsel  verfolgt,  von  wo 
aus  sie  dann  im  Jahre  1820  oder  1821  ihren  Marsch 
gegen  Westen  weiter  fortsetzte  und  mit  reissender 
Schnelligkeit  Arabien,  Persien ,  Mesopotamien ,  einen 
Theil  des  alten  Ciliciens  und  Syrien  überzog.  Nach 
Einigen  kam  die  Krankheit  durch  Schiffe ,  nach  An« 
dern  durch  Karawanen  nach  Persien  und  Arabien.  Reh- 
mann*) sagt:  »Allen  Nachrichten  zufolge  ist  die  Cholera 
nicht  zu  Lande  nach  den  Ufern  des  Persischen  Meer- 
busens vorgerückt;  sondern  es  ist  ohne  Zweifel  und 
in  Persien  allgemein  angenommen,  dass  die  Krankheit 
in  den  grössern  Höfen  und  Stapelplätzen  (Maskate^ 
Bender -Abuscher,  Bassora)  schnell  und  unerwartet,  bald 
nach  der  Ankunft  von  Schiffen  aus  Bombay  ausbrach;» 
und  zwar  soll  sie  nach  ihm  im  Sommer  1821  beinahe 
'zu  gleicher  Zeit  an  den  genannten  drei  Orten  zum 
Vorschein  gekommen  seyn.  Berggren  **)  dagegen  be- 
hauptet ,  die  Cholera  habe  von  Hindostan  aus  die  Ka- 
rawanen bis  an  den  Persischen  Meerbusen  begleitet;  In- 
dessen scheint  die  Krankheit  früher  auf  der  Arabi- 
schen Küste  aufgetreten  zu  seyn^,  als  auf  der  Persi- 
schen. Fräser**'*)  gelangte  am  8.  Juli  1821  von  Bom- 
bay aus  nach  Maskate  (Muscat)  und  erfuhr  wenige 


°)  Die   Ankunft  der  orientalischen  Cholera  am  MitteTlandi- 
flehen  und  Ka«pisehen  Meere  von  Dr.  Rehmannr  kaisrrl.  Ru*s, 
Staatsrath,  Leibarzt  und  GeneraUtaabsarct  de*  Cmlmediei- 
nahvi-sens ;    in  Hufclands   und  Osanns  Journ.   r'er  nrakf. 
Heilk.  18*4.  Junius.  S.  3  bis  16. 
**)  ELHauwa  —  Medic.  chirurg.  Zeitung.    i8«4.   III.    S.  61 
bis  6$.  „ 
***)  J.  B.  Fräsers  Reise  nach  und  in  Khorasan  in  den  Jahren 
iSil  and  1&12.  A.  d.  Engl.  2  Title.  Weimar.  1828.  1839* 
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Tage  darauf  von  dem  Pürsten  flmaum)  der  Prolin z 
Omaum,  dass  die  epidemische  Cholera  in  Muscat  ge* 
herrscht  und  vielen  Schaden  angerichtet  hatte.  Der» 
Selbe  versicherte,  dass  er  durch  diese  Krankheit  >ve* 
nigstens  10,000  seiner  Unterthanen  (nach  Rehmann  so* 
gar  60,000)  verloren  habe,  und  dass  sie  nicht  allein 
m  Muscat  geherrscht,  sondern  sich  über  /den  grössten 
Theil  von  Omaum  verbreitet  habe,  welches  sich  von 
Buthbi  bis  zur  Insel  Masseira,  südlich  von  Ras-el-Had» 
erstrecht  und  eine  halbe  Million  Einwohner  haben  soll, 
eine  Angabe,  die  übrigens  nach  Fräser  allen  Glauben 
übersteigt.  Die  Krankheit  brach,  wie  dieser  Reisende 
sagt,  von  selbst  aus,  zuerst  in  Rui  fRooeeJ,  einem  3 
bis  4  (wahrscheinlich  englische)  Meilen  von  Muttra 
entfernten  Dorfe,  ohne  dass  irgend  eine  der  Ursachen 
stattfand,  durch  welche  diese  Krankheit  gewöhnlich 
mitgetheih  zu  werden  scheint.  Es  war  allerdings  ein 
Schiff  mit  Sklaven  von  Zangebar,  das  auf  der  Reiso 
einen  Theil  seiner  Mannschaft  verloren  hatte,  nach 
Muscat  gekommen,  aber  erst  als  die  Krankheit  hier 
schon  ausgebrochen  war*). 

Auch  auf  der  höchst  ungesunden  Insel  Kischmi, 
wo  «ich  eine  englische  zur  Bekämpfung  der  Seeräu- 


*)  Nach  den  im  vierten  Bande  von  Gerson  und  Julius,  Ma- 
gaz.  der  ausländ.  Litterat.  etc.  mittet  heilten  Wachriehten 
War  die  Hitze  wahrend  der  Cholera-Epidemie  in  Maskate 
jia  bedeutend,  da.ss  der  Stand  eines  nur  bis  gehenden 
Thermometer»)  da  er  bis  oben  mit  Quecksilber  Ungefüllt 
war,  gar  nicht  weiter  bestimmt  werden  konnte.  Selbst  uiu 
Mitternacht  stand  auf  einem  englischen  daselbst  vor  Anker 
liegenden  Sohifle  der  Thermometer  auf  io4°.  Die  Gegend 
von  Maskate  ist  nach  Reh  mann  wegen'  ihrer  Hitze  so 
verrufen ,  dass  die  Perser  sie  mit  dem  Namen  Dir  Ii e- 
Iienam  (Hölle)  belegen» 
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her  bestimmte  Trupp cnabtheilung  aufhalt,  hatte  rot 
der  Ankunft  Fräsers  die  Cholera  geherrscht,  Viele 
weggerafft  und  eine  Menge  Menschen  zur  Flucht  vpr-; 
anlasst.   Der  erste  Fall  hatte  sich  am  9.  des  Monat» 
Ramzaun  an  einem  Sklavenmädchen  im  Hause  d$s> 
Scheik  ereignet,  welches  durchaus  mit  keiner  fremäj^ 
Person  in  Berührung  gekommen  war  5  wenige  Tage 
darauf  wurde  eine  andere  Person  krank ,  dann  eine 
dritte,  und  so  dauerte  es  in  einzelnen  Fällen  bis  zum 
29.  fort,  wo  7  bis  8  Personen  auf  einmal  krank  wui> 
den  und  starben.  Von  jezt  an  verlor  die  Stadt  Kisck~ 
mi,  die  8000  Seelen  enthalten  soll,  (eine  wahrschein- 
lich viel  zu  hohe  Angabe)  täglich  10  bis  12  Menschen* 
wodurch  grosser  Schrecken  entstand  und  ein  grosserTheil. 
der  Einwohner  zur  Flucht  nach  Meenab  an  die  persische* 
Küste  veranlasst  wurde ;  in  Meenab  fanden  sie  aber  auch 
keine  Sicherheit,  denn  die  Krankheit  war  auch  dorthin  ge« 
drangen  und  hatte  so  arge  Verwüstungen  angerichtet* 
dass  die  Einwohner  in  die  Gebirge  geflohen  waren 
und  die  Stadt  fast  ganz  leer  gelassen  hatten.  De?. 
Scheik  versicherte  Fräser,  es  sey  nicht  nachzuweisen 
wie  die  Krankheit  nach  Kisckmi  gekommen  sey;  sei- 
ner Schilderung  nach  hatte,  sie  hier  nicht  den  hefti- 
gen Charakter,  den  sie  gewöhnlich  in  Indien  zeigt, 
es  fanden  wenig  oder  gar  keine  plötzlichen  Todes? 
falle  statt;  die  Patienten  starben  selten  in  weniger  als 
6  Stunden  nach  dem  Eintritt  der  Krankheit,  bei  den 
Meisten  aber  dauerte  diese  über  24  Stunden.   In  ei« 
nem  Lande-)  wo  die  Arzneikundc  so  wenig  ausgebildet 
ist,  wie  Wer,  lässt  sich  nicht  erwarten,  dass  viel  zur 
Herstellung  der  Kranken  geschehen  ist,  und  dochf  ge- 
nasen Mehrere  ohne  alle  Mittel,  oder  nach  der,  Anwen« 
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irzneien,  die  ihrer  Natur  gemäss  Leine  heil- 
same Wirkung  haben  konnten.  Das  heftige  Verlangen 
der  Kranken  nach  kaltem  Wasser,  dessen  Befriedi- 
gung man  in  Indien  für  sehr  nachtheilig  halt,  wurde 
hier  befriedigt,  und  andere  kühlende  Mittel  sollen  mit 
günstigem  Erfolg  gegeben  worden  seyn.    Nach  den 
Angaben  des  Scheiks  waren  die  wenigen  Patienten, 
bei  welchen  die  von  den  En  gl  andern  empfohlenen  Mit- 
tel angewendet  wurden,  nicht  hergestellt  worden;  das 
Aderlassen  hatte  man  nicht  versucht.    Die  Krankheit 
wurde  hier  nicht  für  ansteckend  gehalten;  Krämpfe 
erschienen  seltener  und  waren  weniger  heftig  als  in 
Indien.  In  den  letzten  3  Tagen  vor  Fräser  s  Ankunft  (am 
iG.  Juli  1821)  war  kein  neuer  Fall  vorgekommen.  Von 
den  Truppen  waren  nur  Wenige  von  der  Krankheit 
befallen  worden,  und  sie  war  der  Behandlnng  mit  Ca- 
lomel  und  Opium  gewichen.  Es  schien  aber,  als  wenn 
diese  fürchterliche  Plage  nicht  in  ihrer  vollen  Kraft 
in  das  Lager  gelangt  wäre.  Dagegen  waren  die  Trup- 
pen durch  eine  andere  Krankheit  in  das  grösste  Elend 
versetzt,  so  dass  von  der  ganzen  Garnison  kaum  noch 
3oo  Scpoys  und  einige  Europäer  Dienst  thun  und  von 
allen  Offizieren,  den  Kommandanten,  einen  Kapitän 
und  einen  Lieutenant  ausgenommen,  keiner  auf  die 
Wache  ziehen  konnte.    Schon  Viele  waren  vor  der 
Ankunft  Fräser  s  gestorben.    Die  Krankheit  war  ein 
heftiges  Gallenfieber,  das,  wenn  es  nicht  den  Tod  her- 
beiführte, in  ein  Wechselfieber  überging.  Die  schwar- 
zen Truppen  litten  ebenfalls  am  Fieber,  wozu  sich 
eine  Art  Skorbut  gesellte,  von  dem  Keiner  hergestellt 
"wurde.    Auf  den  benachbarten  Inseln  herrschte  noch 
die  Cholera,  und  die^Furcht  vor  ihr  katte  denScheik 
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Von  Bender -Abbaasi  bewogen,  die  There  dieser  . 
Stadt  für  alle  daher  kommenden  Personen  zu  sehlies» 
Ben.    Fr aa er  fand  die  sonst  von  3  bia  4ooo  Einwohv  j 
hern  Novellierte  Stadt  fast  ganz  leer  ;  dieselben  wa-  j 
reit,  obgleich  die  Cholera  daselbst  »ich  noch  nicht  ge- 
zeigt hatte,  dem  höchst  ungesunden  Klhna  grössten-  j 
theils  entflohen.  i 
Aach  Rehmann  beaebrankte  sich  in  Arabien  dW  j 
Cholera  nicht  auf  das  Gebiet  des  Imaum •  von  Mas*  j 
.  fcater  sondern  fcog  I8nga  des  Westlichen  Ufers  des  \ 
Persischen  Meerbusens  Weiter  nud  vernichtete  beinahe  .  } 
mehrere  arabische  Stamme  tinä  Tribus  der  Wecha-  j 
biten;  die  Anzahl  9er  binnen  Wenigen  Monaten  an  j 
fler  Seuche  in  jener  nicht  «ehr  bevölkerten  tiegend  j 
gestorbenen  Individuen  wird  auf  iü5,ooo  angegeben;  \ 
Ob  und  wie  weh  sie  von  fenen  Gegenden  aus  durch  j 
die  Wüste  in  der  Richtung  nach  dem  Rothen  Meere  j 
»ich  ausgebreitet  habe,  darüber  fehlt  es  an  Naehridt* 
tan.  In  den  genanritenXändem  belegte  man  die  Krank» 
neit  mit  dem  Namen  El-Hauwa  (der-Sturm). 

Um  die  Mitte  Aug.  1821  Hess  sich  die  Cholera  %i 
ßüacVir  (Abüschor)  fühlen.  Anfangs  wollte  man 
die  Kunde  davon  unterdrücken,  um  keinen  Schrecken 
fcu  erregen,  aber  am  20.  oder  21.  war,  es  au**er2w*f- 
frel,  dasa  ein  Armenisches  Rmd  wirhlfah  an  dieser 
Krankheit  gestorben  War.  -  Auf  den  Tod  dieses  Kindes  - 
folgte  die  Krankheit  ünd  der  Tod  seiner  Aehern  und 
gleich  darauf  noch  mehrerer  andern  Personen.  ÖU 
Krankheit  hatte  übrigens  im  Anfange  einen  Verhält, 
nissmässig  müden  Charakter,  mehrere  Patienfert  wtxr*»  ' 
den  durch  den  Gebrauch  von  Branntwein  hergestellt,  .  . 
iaiä  man  hoffte,  das  Unheil  werde  noch  leidlich  vor. 
* 
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übergehen.     Allein  diese  Hoffnung  wurde,  bald  ver- 
nichtet,  schon  am  04.  August  griff  die  Krankheit 
in  der  Stadt  bedeutender  sin  tick.   An  diesem  Tage 
Leo  1» achtete  auch  Fräser,  der  den  Tag  zuvor  die 
Stadt  verlassen  und  seine  Zehe  etwa  a  Meilen  süd- 
lich von  derselben  aufgeschlagen  hatte,  in  seinem  La- 
ger  einen  Fall  von  einer  Frau,   die  binnen  5  bis« 
6  Stunden  an  der  Cholera  starb.   Sie  war  von  den. 
Eingeborenen  mit  halfen  Begies6ungen  behandelt  wor- 
den.   Allem  Anschein  nach,  bemerkt  unser  Reisender, 
sind  dieselben  der  Meinung,  die  Krankheit  sey  hitza- 
ger  Natur  und  müsse  durch  hühlende  Mittel  bekämpft- 
werden ;  desshalb  begiessen  sie  alle  von  ihr  befalle»*' 
nen  Personen  mit  kaltem  Wasser  und  geben  ihnen, 
dieselbe  Flüssigkeit  oder  Sauerwein  ( Vor  jus)  oder» 
Wasser  mit  Essig  vermischt  zu  trinken;    trotz  der 
Achtung,   die  sie  im  Allgemeinen  vor  den  medicimV 
sehen  Kenntnissen  der  Europäer  habet},  konnten  wir 
sie  doch  weder  von  der  Schädlichkeit  ihres  Verfah- 
rens überführen,  noch  sie  zjur  Annahme  einer  andern 
Behandlung  bewegen.  —  Während  der  folgenden  io 
bis  12  l  öge  nahm  die  Krankheit  an  Heiligkeit  zu  und 
verbreitete  sich  immer  mehr;  denn  io  bis  12  Perso- 
nen starben  täglich  in  der  Stadt  und  viele  in  den  um- 
liegenden Dörfern,  Furcht  und  Schrecken  verbreitete* 
sich  allgemein  und  eine  Menge  Menschen  flohen  aus: 
der  Stadt.       der  Mitte  Septembers  hörfe  die  HramV 
heit  in  Tiuschir  auf.  Nach  Fräser  mochte  die  Zahl) 
der  daselbst  während  der  Epidemie  an  der  Cholera» 
Verstorbeneu  nicht  viel  über  4oo  betragen,  was  im 
Durchschnitt  i3  bis  i4  Sterbefalle  täglich  gibt.  Zur 
Zeit  der  grössten  Sterblichkeit  hegruh  man  übrigens 
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täglich  3o  bis  4*  und  an  einem  Tag«'  sogar  43  Men-* 
sehen.    Die  Bevölkerung  von  Öuschir  hann  n*ek 
P ra  s  er  nicht .  Jtöher  ab  Do,oo6  Seelen  '  angenommen; 
werden,  von  denen  aber  ein  bedeutender  Theil  die 
Stadt  gleich  hei  de»  ersten  Ersehemen  der  «rankhe*  , 
verlassen  hatte ,  so  dass  man  bei  der  Berechnung  defr 
Sterblichkeit  die  Todesfalle  auf  eine  weit  geringe** 
Zahl  ▼ertheilen  muss. 

-■.  Die  Stadt  Bassora  (Basra)  trai^noem  ein  här- 
teres Schicksal. .  Die  Zahl  der.  Einwohner  sdl  naefr 
der.  Angabe  F  rase  r's  nicht  tiher  5o,ooo  Seelen  be- 
tragen,  und  trotz  der  bedeutenden  Auswanderung 
starben  1 3,000  Personen  an  der  Cholera  (nach  Berg-  * 
gren  sogar  18,000).  Die  so  plötzlichen,  todbringen- 
den Wirkungen  dieser  Krankheit  hatten  eine  so  üa- 
hezwingliehe  Furcht  erzeugt,  dass  selbst  die  nächsten* 
Bande  des  Bluts  aufgelöst  waren;  wer  sich  gesund  be- 
fand und  Geld  hatte,  entfloh  aus  der  Stadt,  ohne 
Rücksicht  auf  den  Zustand  der  dort  Zurückbleibeo- 
den, und  man  überliess  ohne  Gewissensbisse  oder  Mit-: 
leid  seine  kranken  Verwandten  ihrem  Schicksal.  Ditt 
Leichname  bleiben  liegen,  wo  die  Menschen  gestorben 
waren,  auf  der  Strasse  oder  in  den  Häusern ,  bis  da* 
'durch  noch  mehr  'Schrecken  und  Gräuel  entstand,  al* 
durch  die  Krankheit  selbst;  darin  erst  schafften  diel 
noch  Gesunden  die  Leichen,  welche  noen  fortgebracht 
werden  konnten,  nach  den  Begrabnissplatzen;  die  schon 
in  Fäulniss  Uebergegangenen  wurden'  ohne  Ansehen! 
der  Person  und  ohne  alle  Feierlichkeit  an  dem  Orte, 
wo  sie  lagen,  eingegraben.  Alle  Behörden  waren  aus" 
der  Stadt  entflohen,  ohne  die  geringste  Anstalt  tsmf  ' 
Erhaltung  der  inneren  Ruhe  zu  treffen  oder  ohne  et* 
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neu  einzigen  Veatseh  zu»  Hemmung  der  Ftrtachritie 

der  Krankheit  zu  machen ;  an  Hilfe  für  die*ohon  Er. 
krankten  hatte  man  noch  viel  weniger  gedacht.  Die 
ÜranlUieit  liess  endlich  nach,  weil  sie  keine  Nahrung 
fnehr  fand,  und  verlor  «ich  allmählich,  worauf  denn 
•die  Bewohner  furchtsam  zurückkehrten  und  nun  erst 
erfuhren,  wie  vjel  Freunde  und  Verwandte  sie  verlo- 
ren hatten.  Einige  Familien  waren  ganz  verschwun- 
den, vo*  andern  waren  nur  noch  einzelne  Glieder 
übrig  und  nur  sehr  wenige  waren  ohne  grossen  Ver- 
lust geblieben.  Man  erzahlte  Fräser  von  einem 
Hasse,  in,  weichem  3a  Persona»  wohnten  ;  es  wurde 
von  der  Krankheit  heimgesucht  und  29  starben.  Ein 
Engländer,  der  die  Cholera  selbst  überstanden  hatte, 
versicherte  ihn,  seine  eigene  Krankheit  habe  ihn  viel 
.  «reuiger  angegriffen,  als  die  Schrechensscenen,  die  et 
mit  anzusehen  gezwungen  gewesen  sey. 

Bei  ihrer  weitern  Verbreitung  von  den- Küsten 
des  Persischen  Meerhusens  aus  nahm  die  Seuche,,  nach 
lieh  mann,  v#n  Buschir  nndBassora  aus,  gleich- 
sam als  von  neuen  Brennpunkten,  zwei  verschiedene 
Bichtungen ,  die  sieh  auf  den  Landcharten  längs  den 
grossen  Karawanen-  und  Handelsstrassen  deutlich  ver- 
ielgen  lassen,  die  eine  von  Buschir  nordostlich  über 
Schiras,  die  andere  von  Bassora  aus  westlich 
längs  dem  Euphrat  nach  Bagdad. 

Zu  derselben  Zeit ,  als  die  Cholera  den  ersten 
Weg  Ton  Buschir  nach  S  c  h  i  r  a  s  einschlug,  trat  sie 
auch  von  Bassora  aus  aufwärts  längs  dem  Tiger 
und  Euphrat  ihren  aadern  verheerenden  Streif  zug 
an,  auf  welchem  sie  zu  Ende  Augusts  au  Bagdad 
ankam.  -  wo  sie  trotz  der  Idee  dos  Fatalismus,  welche 
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den  Geist  der  Muselmänner  in  ihren  Unglücksfällen 
aufrecht  erhalt,  dennoch  Schrecken  und  Verzweiflung 
unter  ihnen  verbreitete,  und  von  dort  nach  zweimo- 
natlicher (nach  Berggrun  einmonatlicher)  Verhee- 
rung  in  der  Stadt  und  in  der  Nachbarschaft  weiter 
zog.  Die  Zahl  der  allein  in  Bagdad,  dessen  Ein* 
wohncrzahl  auf  20,000  angegeben  wird,  an  der  Seuche 
Verstorbenen  soll  sich  über  5ooo  belaufen.  Sie  er- 
griff damals  auch  die  in  der  Mähe  von  Bagdad  ste- 
hende Persische  Armee,  welche  in  der  zwischen  Bag- 
dad und  der  Provinz  Kurdistan  gelegenen  Ebene 
hampirte,  tüdtete  davon  über  cooo  Soldaten,  und  ver- 
anlasste oder  beförderte  so  zum  Thcil  ihre  Auflösung 
und  den  damaligen  Watfenst iiistand  zwischen  den  Tür- 
ken und  Persern.  Zu  gleicher  Zeit  zeigte  sie  sich 
auch  in  dem  auf  den  Buinen  des  alten  Babylon  ge- 
legenen Orte  Hl  ah,  welcher  in  häufiger  Kommuni- 
kation mit  Bagdad  steht. 

Von  Bagdad  rückte  sie  aut  der  grossen,  von 
den  Karaw-anenzügeu  besuchten  Strasse  vor.  Sie 
brach  nach  Bergg*<ei1  im  Julius  iB?.a  zu  Mossul 
(Mussol)  aus,  im  August  zu  Merdin,  im  Septem- 
ber zu  Diarhc  ki  r,  im  Oktober  zu  Orsa  und  im 
November  zu  Biri,  Aintab  und  Alcppo  fast  zu 
einer  und  derselben  Zeit.  Mit  der  Kühle  dcsBczciiil 
bers  holte  sie  für  jenes  Jahr  auf,  nachdem  sie  in 
Mossul  5oo  ,  in  Diarbekir  600,  in  Orsa  5o,  in 
Biri  4oo  Menschen  hingerafft,  einer  Stadt,  die  kaum 
ein  Viertel  der  Einwohnerzahl  von  Orsa  hat«  Ai«* 
t  a  b  litt  nicht  bedeutend,  so  wie  auch  A 1  e  p  p  o  mit  etwa 
1000  Opfern  davon  kam.  Mit  den  Schrecknissen  der 
Krankheit  verbanden  sich  noch  die  Verheerungen  ei« 
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nc3  in  diesen  Gegenden  wüthenden  Erdbebens.  Nach- 
dem im  Julius  die  Pyrenäischc  Halbinsel  der  Schau- 
platz von  Erderschütterungen  gewesen  war,  wurde 
auch  Syrien  in  der  Mitte  Augusts  heimgesucht.  Zu 
Ende  des  Julius  hatte  die  Hitze  eine  unerträgliche 
Hohe  erreicht,  am  13.  und  i3.  August  trat  Regen  ein, 
und  am  Abend  des  letzteren  Tages  heftige  Erdstüsse, 
welche  in  Laodicea  (Latakieh),  Antiochien 
(Antakia),  Alexandrette    (Skaenderum)  eine 
Menge  Gebäude  in  Schutthaufen  verwandelten.  Auch 
das  schöne  Aleppo   wurde  grösstenteils  zerstört; 
25,ooo  Menschen  sollen  umgekommen  seyn.  Am  schreck* 
listen  war  das  Erdbeben  zwischen  Aleppo  und 
Diarbekir.    Die  Erderschütterungen  dauerten  noch 
bis  zum  Anfang  des  nächsten  Jahres  fort.    Auch  in 
andern  Gegenden  kamen  im  Jahre  1822  viele  Erder* 
Schütterungen  und  vulkanische  Ausbruche  vor,  deren 
Aufzählung  uns  zu  weit  führen  würde. 

Im  Jahre  iÖ23  trat  die  Cholera  wieder  in  Syrien 
auf;  den  10.  Junius  1823  brach  sie  in  der  Nachbar- 
schaft von  Laodicea  aus,  und  am  20.  in  Antiochien, 
das  im  vorigen  Jahre  einen  beträchtlichen  Theil  seiner 
Einwohner  durch  das  Erdbeben  verloren  halte,  und 
in  dessen  Umgebung.  Es  starben  in  Antiochien  täg- 
lich ^egen  100  Personen.  Unmittelbar  darauf  zeigte  sie 
sicli  auch  imOslen  dieser  Städte  im  Dorfe  S  a  r  k  i  n ,  in 
Dsohisserehürl  amOrontes,  so  wie  inSwedich. 
Am  letzten  Orte  erschien  die  Seuche  am  9.  J11I.5  in  ei- 
nem Augenblicke  wurden  20  junge  und  starke  Araber 
im  Dienste  des  englischen  Consuls  Darher  unter  dem 
Ausrufe:  Kalbi ,  Kalbi!  (meine  Gedärme!)  davon  be- 
iallen.   Erbrechen  und  Durchfall  währten  3  Stunden 


S8 

fort,  und  hatten  bis  zum  Sonnenuntergänge  den  gros- 
sem Theil  hingerafft;  keiner  erlebte  den  folgenden 
Morgen.  In  Antiochien  und  der  Gegend  von  Lao- 
dicea  fand  sich  der  Tod  gewöhnlich  2  Stunden  nach 
dem  Anfange  des  Erbrechens  ein.  Das  Reauniursche 
Thermometer  stand  in  diesen  Tagen  zu  Swedieh 
mir  Äüf  24°,  wahrend  ein  westlicher  Sturm  vom  Meer- 
imsen von  Antiochien  her  wüthete.  Die  Seuche  ver- 
breitete sich  an  der  Küste  des  Mittelländischen  Mee- 
res in  zwei  Armen,  wovon  der  eine  sich  längs  der 
Bergkette  Dscheb  al-El-Ahr  a  (dem  Möns  Cas- 
sius)  und  längs  dem  südwestlichen  Strande  ausdehnte, 
während  der  andere  die  Gebirgsketten  in  Nordwesten 
zwischen  Seleukia  und  AI  ex  and  rette  umfasste. 
Auf  dieser  Strasse  besuchte  sie  denKan  Karamon  d 
am  Fusse  des  Beylan,  und  Orsu  am  Meerbusen 
Ton  AI  exandre  tte. 

OefTentliche  Blätter  Hessen  die  Krankheit  im  Som- 
mer 1823  auch  auf  der  Insel  Cypcrn  und  in  Nie- 
der ä'gypten  sich  zeigen  und  bef  ürchten,  sie  möchte 
von  Syrien  aus  Europa  mit  ihren  Verheerungen 
überziehen.  Die  Nachrichten  in  Betreff  Cyperns 
und  Aegyptens  haben  sich  nicht  bestätigt,  aber 
richtig  scheint  es  zu  seyn,  dass  das  Vorrücken  der 
Seuche  von  Syrien  gegen  Aegypten  die  Aufmerk- 
samkeit des  Pascha  auf  sich  zog,  und  dass  dieser  so- 
gleich strenge  Maasregeln  ergriff,  um  ihr  Eindringen 
nach  Aegypten  zu  verhindern. 

Mit  dem  Eintritt  des  Winters  i8*3  ruhte  die 
Krankheit  in  Syrien,  und  über  ein  späteres  Wieder- 
erscheinen derselben  in  diesen  Gegenden  ist  Nichts 
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bekannt  geworden.  Ebenso  ist  unbekannt,  ob  und 
wie  weit  die  Krankheit  in  Kleinasien  vorrückte. 

Wahrend  die  Seuche,  auf  diesem  Wege  vordrin- 
gend, Europa  bedrohte,  wählte  sie  einen  andern  Weg, 
um  sich- diesem  Ziele  zu  nahern,  ohne  es  jedoch  dies- 
mal wirklich  zu  erreichen-  Nachdem  sie  nämlich  im 
Junius  und  Julius  1821  ihre  Wuth  am  Persischen 
Meerbusen  ausgelassen  hatte,  erreichte  sie  gegen 
die  Mitte  Septembers  die  Stadt  Schiras,  deren  Ein- 
wohnerzahl auf  40  000  angegeben  wird.  Sie  ist  der 
erste  grosse  Ort,  welcher,  auf  der  nördlichen  Dan- 
delsstrasse  gelegen  ,  in  unmittelbarer  Verbindung  mit 
liuschir  steht.  Die  Krankheit  brach  zuerst  in  dem 
königlichen  Harem  aus ,  und  ihr  erstes  Opfer  war 
eine  der  Frauen  des  sich  daselbst  aufhaltenden  Prin- 
zen, eines  Sohnes  des  regierenden  Schachs  von  Per- 
sien  ,  die  kurz  nach  dem  Anfalle  starb.  Ihr  folgten 
schnell  zwei  Verschnittene  und  mehrere  Georgierin- 
nen. Mehrere  Personen  von  geringem  Stand  erkrank- 
ten ebenfalls ,  und  in  kurzer  Zeit  starben  i3»  Dieses 
schnelle  Umsichgreifen  der  Seuche  verbreitete  einen 
solchen  Schrecken,  dass  der  Prinz  mehrere  seiner 
Frauen  in  die  Gärten  vor  die  Stadt  schickte  und  An- 
stalten traf,  mit  den  andern  Gliedern  seiner  Familie 
den  Ort  zu  verlassen.  Während  man  sich  mit  diesen 
Vorbereitungen  beschäftigte,  wurde  die  Mutter  des 
Prinzen  ebenfalls  von  der  Krankheit  befallen  und 
starb  noch  denselben  Tag.  Ihr  Sohn  war  darüber  so 
ergriffen  und  in  Angst  gerathen,  dass  er,  während, 
sie  noch  mit  dem  Tode  kämpfte,  sein  Pferd  bestieg 
und  aus  dem  Pallaste  Üoh.    Den  Uebrigen  üherji#££ 

1 


er  es,  ihm  zu  folgen,  sobald  sie  konnten*  Die  Mini- 
nister  und  Staatsbeamten  folgten  auch  bald  seinem 
Beispiel  und  überlicsseu  die  Stadt  und  ihre  Bewoh- 
ner ihrem  Schicksal,  Die  Krankheit  beschränkte  sich 
nicht  lange  auf  den  Pallast,  sie  verbreitete  sich 
schnell  in  die  Stadt,  und  in  kurzer  Zeit  stieg  die  täg- 
liehe  Zahl  der  Todesfälle  auf  eine  enorme  Hohe, 
Schon  am  dritten  Tage  nach  dem  ersten  Erscheinen 
der  Krankheit  sollen  nach  Fräser  200  Leichen  durch 
die  Thore  der  Stadt  herausgebracht  und  ausserdem 
noch  viele  in  den  Begräbnissplätzen  innerhalb  der 
Mauern  begraben  worden  seyn.  Wenn  man  bedenkt, 
dass  die  Bevölkerung  von  Schiras  nicht  mehr  als 
35  bis  40,000  Seelen  beträgt,  so  muss  nach  dieser 
Zahl  der  Todten  zu  urtheilcn ,  die  Krankheit  fürch- 
terlich gewüthet  haben,  selbst  wenn  man  die  Angabe 
für  übertrieben  hält.  Ein  panischer  Schrecken  er- 
füllte die  Stadt,  und  wer  sich  nur  die  Mittel  zur  Reise 
verschaffen  konnte,  floh  auf  das  Land;  so  folgte  dann 
auf  die  Unruhe  und  den  Lärm,  der  zuerst  geherrscht 
hatte,  eine  fürchterliche  Todtenstille.  Die  Stadt  war 
fast  ganz  von  den  Einwohnern  verlassen,  die  Bazars 
Waren  verschlossen  ,  und  auf  den  Strassen  war  keine 
Seele  zu  sehen ;  aber  die  aus  der  Stadt  führenden" 
Wege  waren  mit  Flüchtlingen  angefüllt,  die  von  ih- 
rer Familie  und  ihrem  Vermögen  so  viel  mitnahmen, 
als  sie  diesem  Schauplätze  des  Todes  entreissen  konn- 
ten. Einige  Viertel  der  Stadt  waren  ganz  verlassen, 
und  in  andern  hatten  sieh  die  Einwohner,  die  nicht 
entfliehen  konnten  ,  in  ihre  IIäu8er  eingeschlossen  und 
erwarteten  schwermüthig  ihr  Schicksal.  Im  Pal  last 
•war  keine  Seele  mehr  zu  linden,  und  jetzt  konnte 
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wigeliüidert  die  terö^elen  Gemacher  de«  Harem« 
besehen. 

Durch  die  Abwesenheit  der  Behörden  gerieth  die 
Stadt  in  einen  beinahe  anarchischen  Zustand,  der  die 
übrigen  Uebel  noch  erhöhen  tnusste.  Die  Polizei  konnte 
nicht  mehr  gehandhabt  werden  ^  und  es  wurden  Ex- 
zesse aller  Art  begangen.  Anfangs  blieb  der  von  den 
Juden  und  Armeniern  bewohnte  TheÜ  der  Stadt  ver- 
echont,  tind  da  diese  gewöhnlich  geistige  Getränke 
zu  sich  nehmen,  so  glaubten  viele  Perser,  dieselben 
verdanken  ihre  Befreiung  von  der  Krankheit  dieser 
Gewohnheit  9  und  fingen  demnach  an  ,  sich  täglich  ku 
betrinken  und  wie  rasend  die  Strassen  zu  durchschwär* 
inen.  Später  sprachen  einige  Priester  heftig  über  die 
Sündhaftigkeit  des  Volkes ,  welche  die  Hauptursache 
der  ihnen  auferlegten  Plage  wäre,  besonders  aber 
gegen  die  Sunde  des  Genusses  geistiger  Getränke; 
ihre  Zuhörer  ,  von  heiligem  Unwillen  entbrannt,  rann* 
*en  fort,  erstürmten  die  Häuser  der  Juden  und  Ar- 
d  zertrümmerten  alle  Wein-  und  Brannt- 
weinfässer,  die  sie  nur  fanden.  Diese  Nationen  litten 
hei  dieser  Gelegenheit  einen  ausserordentlichen  Scha- 
den; ein  bedeutender  armenischer  Kaufmann  versi- 
cherte Fräser,  dass  er  dabei  für  3o,ooo  Rupien 
Wein  verloren  habe.  Viele  Personen  starben  auf  der 
Strasse  an  der  Stelle,  wo  sie  von  der  Krankheit  be/ 
worden  waren,  und  aus  Sorge, für  die  Selbst- 
ing  gab  man  alle  Gefühle  des  Mitleids  und  der 
Freundschaft  auf.  Auch  hier  waren  die  Bande  des 
Bluts  nicht  stark  genug,  um  den  Kranken  die  nöthige 
Wartung  zn  verschaffen;  man  überliess  die  unglück- 
lichen Opfer  an  der  Stelle ,  wo  sie  hefeüen  wurden, 
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ihrem  Schicksal ,  ohne  Beistand  und  fast  unbeachtet 
von  ihren  nächsten  Verwandten.  Ganze  Familien  wur- 
den  hinweggerafft  ;  so  hörte  Fräser  von  einem  Falle, 
wo  in  einer,  aus  9  Mannspersonen  und  5  Frauen  be- 
stehenden Familie  die  erstem  sämmtlich  fast  zu  glei- 
cher Zeit  von  der  Krankheit  ergriffen  wurden.  Die 
Frauen  verliessen  im  höchsten  Entsetzen  das  Haus  und 
flohen  mit  eilenden  Schritten  in  das  Gebirge:  nach 
einigen  Tagen  hatten  sie  wieder  so  viel  Muth  bekom- 
men, dass  sie  sich  wenigstens  nach  dem  Schicksale 
der  Zurückgelassenen  erkundigten.  Man  fand  alle  9 
an  den  einzelnen  Steilen,  wo  sie  niedergefallen  wa- 
ren, todt  in  dem  Hause  liegen.  Die  Krankheit  nahm 
gegen  das  Ende  ihrer  Herrschaft  an  Heftigkeit  be- 
deutend ab,  und  die  Zahl  der  täglichen  Sterbefalle 
verminderte  sich.  Indessen  stieg  und  fiel  diese  Zahl 
mehrmals,  ehe  man  mit  Bestimmtheit  sagen  konnte, 
dass  die  Krankheit  im  Abnehmen  sey. 

Nur  ein  einziger  Mann  von  Stande,  Aga  Baba 
Khan,  war  in  der  Stadt  zurückgeblieben;  auch  er 
hatte  anfangs  mit  den  Andern  die  Stadt  verlassen;  als 
er  sie  aber  ohne  alle  Aufsicht  sah ,  kehrte  er ,  durch 
sein  Pflichtgefühl  bewogen ,  zurück  und  übernahm  die 
Stelle  des  Statthalters.  Er  tröstete  die  Personen,  wel- 
che ihre  nächsten  Freunde  verloren  hatten,  beruhigte 
die,  welche  die  Furcht  ganz  eingenommen  hatte,  und 
unterdrückte  durch  Gewalt  alle  Exzesse,  die  ihm  be- 
kannt wurden ,  wodurch  es  ihm  gelang ,  eine  gewisse 
Ordnung  herzustellen ,  und  Viele ,  die  im  Begriff  wa*.  , 
ren,  in  der  Verwirrung  die  Stadt  zum  grössten  Scha-  1 
den  ihrer  Familien  zu  verlassen ,  gaben  diesen  Ent- 
achluss  auf  sein  Zureden  auf. 

1 
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.  Gegen  die  Mitt*  des  Octobers  hin  Körte  die  Krank, 
heit  in  Schiras  auf.  Eines  ihrer  lezten  Opfer  war 
flieh,  englischer  Resident  zu  Bagdad,  der  in  1« 
Stunden  derselben  erlag.  Der  allgemeinen  Meinung 
nach  waren  in  der  Stadt  im  Ganzen  6900  Menschen 
gestorben.  Von  Aga  Baba  Khan  erfuhr  Fräser  am 
a:  October,  dass  die  Zahl  der  Todesfalle  "nach  den 
sichersten  Nachrichten  56oo  betragen  habe,  was  als 
eine  ganz  ausserordentliche  Sterblichkeit  erscheint, 
wenn  man  bedenkt ,  dass-  ein  sehr  beträchtlicher  Theü 
der  Einwohner  die  Stadt  verlassen  hatte. 

Merkwürdig  war  es ,  dass  die  Juden  und  Arme- 
nier im  Vergleich  zu  den  Mubamedanern  nur  wenig 
gelitten  hatten;  wie  man  sagte,  gaben  sie  ihren  Kran- 
ken Branntwein^  und  Opium  und  zwar  mit  gutem  Er- 
folg* Die  Muhamedaner  wendeten  dagegen  wie  in  Du« 
schir  Nichts  an,  als  das  Begiessen  mit  kaltem  Was- 
ser und  innerlich  Sauerwein.  Aber  die  zahlreichen 
und  plötzlichen  Todesfalle ,  welche  dieser  Behandlung 
folgten,  erzeugten  doch  endlich  einige  Zweifel  über 
ihre  Wirksamkeit,  und  endlich  wurde  die  Anwendung 
dieser  Mittel  durch  eine  öffentliche  Bekanntmachung 
untersagt. 

Die  in  Schiras  wüthende  Krankheit  Hess  zu  ls- 
pah  an ,  weiche  alte  Hauptstadt  ebenfalls  auf  der  nörd- 
lichen Handelsstrasse  liegt,  befürchten,  die  Seuche 
möchte  auch  dorthin^elangen.  Der  dortige  General- 
gouyerneur,  gleichfalls  ein  Sohn  des  Persischen  Schachs* 
gab  deshalb  den  strengen  Befehl,  dass  die  Karawanen 
Ton  Schiras  nicht  den  gewöhnlichen  Weg  über  Is- 
pah  an  einschlagen  durften;  sondern  sie  mussten  eine, 
alte,  mehr  östlich  yon  I  späh  an  führende  Handejs? 
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Strasse  über  die  Stadt  Jesd  einschlagen  Und  so  tfi* 
*  nen  grossen  Umweg  machen,  um  die  nördlich  Ton  Is- 
pah  an  gelegenen  Provinzen  zu  erreichen.  1  späh  an 
blieb  auch  wirklich  von  dem  Uebel  verschont;  dage- 
gen brach'  es  mit  Ende  Septembers  zu  Jesd  aus,  wo 
die  Krankheit  den  ganzen  Oktober  über  herrschte. 
Anfangs  November  beim  Eintritt  der  ersten  kaltem 
Witterung  aufhörte  und  den  Winter  über  schlum- 
merte. Ein  damals  in  Baku  aus  Jesd  erhaltener 
Jjrief  enthält  Folgendes:  »Hier  hat  sich  eine  Krank- 
heit, Webb  genannt 9  gezeigt.  Sie  ist  aus  Indien  nach 
Abuschör  gekommen,  von  da  nach  Schiras  und 
Ton  da  weitet  hierher.  In  jedem  Theile  der  Stadt  hat 
sie  besonders  eilf  Tage  grassirt.  Solcher  Stadttheilc 
gibt  es  hier  achtzehn,  und  jeder  derselben  enthalt  an 
800  bis  1000  Häuser.  In  jedem  derselben  sind  ohn* 
gefahr  3oo  bis  5oo  Personen  gestorben.  Obgleich  die 
Krankheit  sich  auch  in  einigen,  auf  den  ßergen  gele* 
genen  Dörfern  gezeigt  hat,  so  sind  doch  dort  nur 
sehr  wenige  Menschen  daran  gestorben.  t> 

Auch  nach  Kosrum  gelangte  die  Krankheitim 
Jahre  1821,  so  wie  nach  Teheran,  der  jetzigen 
Hauptstadt  Persiens ,  wo  ihr  5ooo  Menschen  unterla- 
gen. Sie  rückte  auch  noch  bis  an  die  Mauern  vx>n 
ispahan  vof,  als  der  Winter  ihren  Verheerungen 
ein  Ende  machte. 

Mit  dem  Anfange  des  Jahres  1822  erwachte  die  N 
Krankheit  wieder  in  Jesd,  drang  nun  weiter  nord* 
westlich  langsam  und  regelmässig  auf  der  Karawanen*  , 
Strasse  vor,  auf  welcher  sie  allmählich  von  grösseren 
Orten  die  Städte  Nain,  Kaschan,  Koom,  Kos» 
brun,  Sava,  Dain  besuchte,  und  voa  da  über  KU- 

*  ■  / 
-  *  1 
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Iah,  Nargan,  Casbin,  Abhar,  Sultanich,  Zen- 
jan  oder  Zenghan,  Mi  an  eh,  gegen  Ende  des  Som- 
mers T aurig  (Tawris,  Tabris),  die  gewöhnliche 
Residenz  des  Farben  der  Persischen  Krone,  des  Prin- 
zen Abas-.Wirza  erreichte.  In  allen  jenen  Orten 
raffte  sie  zahlreiche  Opfer  hinweg.  Sie  besuchte  selbst 
das  Lager  des  Fürsten,  welches  sich  damals  zwischen 
Diadin  und  Turba-Caleh  in  der  Nähe  der  türki- 
schen Gränze  befand  und  bedrohte  von  hier  aus 
Eriwan.  .  •  ....„•.. 

Viele  Einwohner  von  Tauris,  wanderten  bei  An-,,*, 
naherung  der  Seuche  aus,  entflohen  nach  den  Gebir-i, 
gen  und  entgingen  zum,  Theil  auf  diese  Weise  deu/ 
Wnth  de»  Feindes.    Die  Kran!; heil  herrsehte  da$elh.$$ic 
im  Oktober-  Der*  englische  Arzt,  Cor  mich  *),  welnl 
eher  sie  in  Tauris  beobachtete,,  sagt ,  in  vielen  Fäl- 
len sey  der  Krankheitsanfall  so  heftig  gewesen,  dass 
die  Patienten  plötzlich  niedergefallen  sejen  und  flach 
einigen  Anstrengungen,  sich  zu  erbrechen,  den. Geist/ 
aufgegeben  haben.  Die  Krankheit  offenbarte  sich  nach 
seinen  Angaben  zuerst  in  den  niedrigsten  und  sohmut? - 
zigsten  Quartieren  der  Stadt,  wo  die  ärmern  Volks- 
klassen gedrängt  auf  einander  wohnen;  sie  verbreite 
tete  sich  von  Quartier  zu  Quartier,  indem  sie  jedes- 
mal erst  in  dem  einen  sich  austobte-,  ehe  sie  sich 
wieder  in  einem  andern  zeigte.   Am  heftigsten  zeigt* l 
sie  sich  in  niedrigen,  stark  bewohnten  Häusern»  n\ 

Er  versichert,  er  wisse  keinen  Fall,  wo  ein  Kran« 

■  if  (iiirju 

*)  John  Cormick  ,   über  da*  Erscheinen  der,  epidemischen 
Cholera  in  Persien.   Medic.  chirurc.  Transact.   Vol.  XII. : 
Frorieps  Notueti  a^s  dem  Gebiete  der  Natur-  und  Hbtlktin« 
de.  BA'VJhtß.  483.  «im  &    »u  «iin.ii  »M  tv.;!jof 
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Her  aus  dem  Grunde  ton  seinen  Angehörigen  veria* 
sen  worden  wäre,  dass  die  Krankheit  ansteckend  sej. 
Ueberhaupt>  sagt  er,  seheint  diese  Ansicht  ziemlich 
allgemein  aufgegeben  zu  seyn.  Die  Familie  des  Prin- 
zen verliess  die  Stadt  erst,  als  die  Krankheit  in  der 
Abnahme  war;  jedoch  nahm  sie  den  Keim  der  Epi-  ' 
deraie  mit  sich  fort,  und  bis  zehen  Tage  nachher  wur- 
den täglich  Tier  bis  sechs  Personen  befallen,  wie- 
wohl in  den  Dörfern,  wo  sie  übernachteten,  kein  ein* 
ziger  Einwohner  erkrankte.  Während  die  Krankheit 
in  Tauris  grassirte,  zogen  10  bis  12,000  Mann  von 
den  königlichen  Truppen  an  der  Stadt  vorbei;  durch 
Wachen,  welche  an  den  Thoren  standen,  wurde  ih-  . 
nen  jedoch  der  Eintritt  in  die  Stadt  verwehrt.  Am 
folgenden  Tage  brach  das  üebel  unter  ihnen  aus  und 
sie  litten  sehr  heftig  dadurch.  Das  Klima  von  Tau- 
ris ist  nach  Cor  mich  durchaus  nicht  ungesund« 

Von  Tauris  kam  die  Krankheit  nach  Korbin, 
wo  sie  mit  Ende  des  Herbstes  aufhörte.  Zugleich 
wanderte  sie  auch  nach  Ardebil  und  nach  dem  Be- 
zirke von  Kalkal,  wo  die  berühmten  Salinen  sind; 
von  da  in  die  Provinz  Ghilan  nach  der,  nahe  am 
Hasp  ischen  Meere  gelegenen  Stadt  Res  cht;  von 
da  in  die  Provinz  Mazanderan,  wo  sie  vorzüglich 
in  Balfrusch  sich  zeigte  und  im  Laufe  des  Novem- 
bers abermals  zu  ruhen  schien. 

In  diesem  Herbste  herrschte  sie  auch  wieder  in 
S  c  h  i  r  a  s  und  B  u  s  c  hi  r ;  die  übrigen  im  vorigen  Jahr,  e 
heimgesuchten  Orte  blieben  Verschont. 

In  der  Mitte  Aprils  1823  erwachte  sie  von  Neuem 
in  einigen  Orten  von  Mazanderan,,  welche  sie  im 
vorigen  Jahre  verschont  hatte,  so  wie  in  drei  I>ör- 
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fern  der  Provinz  Ghiian,  in  weichen  sie  am  Ende 
,  des  Jahres  1822  aufgehört  hatte ,  und  erreichte  imf 
Mai       Gränzen  des  Russischen  Reichs«      *  **%5 

,  .Nach  Rehmann  ::')  zeigte  sich  die  Cholera  im 
Monat  Mai  1823  zum  ersten  Mal  innerhalb  Russlands 
Grenzen;  sie  erschien  während  einer  grossen  Hitze 
und  bei  Ostwind  in  der  Provinz  Ta luschin,  und  in 
Kurzem,  wurden  in  der  Ebene  Magal  in  einem  Dorfe 
des  Krawamkischen  Bezirkes  10  Menschen  ihr 
Opfer.  Darauf  ereigneten  sich  in  der  Mitte  Juni  s  ei- 
nige Todesfälle  an  der  Cholera  in  dem  Städtchen 
Le  ri  kor  an.  Am  ersten  Julius  (vermuthlich  alten  Styls) 
erschien  sie,  nachdem  man  acht  Tage  von  keinen 
Brechruhrfallen  -in  der  Gegend  gehört  hatte ,  wieder 
im  Dorfe  Rurgalan,  fünf  Werste  von  Lenkoran, 
und  befiel  in  fünf  Tagen  sieben  Personen.  In  der  Mitte 
des  Julius  verschwand  die  Krankheit  gänzlich  in  den 
Umgebungen  von  Lenkoran;  dafür  hatte  sie  sich 
aber  schon  am  4.  Julius  auf  den  Sallianschen  In- 
seln an  der  Mündung  des  Kurs  gezeigt,  wo  sie 
heftiger  erschien. 

Von  Sallian  wandte  sich  das  Uebel,  indem  es 
die  an  ihrer  Südseite  mit  Bergen  umgebene  Festung 
Baku  für  diesmal  verschonte,  aufwärts  längs  dem 
Kur  in  die  sehr  flachen  Thäler  von  Schirvan,  wo  • 
sie  im  S aits  ch  eff  s  kis  ch en  ,  im  Kar abasarski- 
schen  Kreise,  so  wie  in  dem  Kulristanischen 
Bezirke  von  Magal  Viele  ergriff  und  Manche  töd- 
tete,  so  wie  sie  auch  in  den  umliegenden  Gegenden 


•)  Fortsetzung  des  oben  genannten  Aufsatzes  im  September- 
heft des  Hufeland'schen  Journals  vom  J.  1824. 


Digitized  by  Google 


unter  den  auf  den  Feldern  lagernden  Völkerschaften 
nach  zwei  bewölkten  Tagen  am  i3.  August  mit  allen 
Schrecken  auftrat  und  /jo  Landlcute  nebst  einem  Do- 
nischen Kosaken  in  kurzer  Zeit  hinwegraffte.  Leich- 
ter erschien  sie  in  Staraia-Schamachi,  wo  sie 
zur  Nachtzeit  plötzlich  acht  Menschen  beiderlei  Ge- 
schlechts und  von  verschiedenem  Alter  ergriff ;  den 
Morgen  darauf  erkrankten  noch  drei,  welche  aber 
grösstenteils  alle  glücklich  hergestellt  wurden. 

Noch  in  vielen  andern  Orten  der  Provinz  Schir- 
van  erschien  die  Seuche  und  schlich  sich  durch  Klüfte 
und  Thälcr  bis  zu  dem  Städtchen  Kuscht  hinauf. 
Sie  kam  nun  auch  in  die  Festung  Baku,  die  700 
Werste  südlich  von  Astrachan  an  einem  Busen  des 
K aspischen  Meeres  liegt  und  etwa  12,000  Ein- 
wohner mit  Einschluss  der  Garnison  hat.  Dr.  Seid- 
litz  theilt  über  die  Cholera-Epidemie  in  Baku  in 
den  Vermischten  Abhandlungen  aus  dem  Gebiete  der 
Heilkunde.  Dritte  Sammlung.  Petersb.  i325.  S.  100  u. 
f.  Folgendes  mit: 

Der  erste  Brechruhrfall ,  der  Aufmerksamkeit  er- 
regte, fand  am  26.  August  statt,  an  welchem  Tage 
auch  noch  ein  russischer  Fuhrmann,  der  nach  einer 
starken  Mahlzeit  in  der  See  badete,  (ob  an  der  Cho- 
lera?) plötzlich  starb.  Nun  zeigte  sich  die  Krankheit 
bald  auch  unter  den  übrigen  Einwohnern;  es  erkrank- 
ten täglich  wohl  20  bis  3o  Personen,  wovon  aber 
höchstens  4  bis  5  starben.  Die  Seuche  dauerte  bis 
zum  26.  Oktober;  bei  Nordwinden  war  die  Zahl  der 
Erkrankenden  geringer  und  am  grössten  bei  völliger 
Windstille.  Feuchte  kalte  Wohnungen  zeigten  sich 
nachtheilig*  Vorzugsweise  wurden  die  Russen  und  die 


Digitized  by  Google 


Garnison  von  der  £enche  heimgesucht,  dann,#e  Pez- 
»er  und  wenig  die  Armenier.  Unordentliche  Lebens- 
art, schien  eine  prädisponirende  und  Gelegenheitstir- 
sache  der  Krankheit  zu  seyn.  Nächtliche  Gelage  im 
freien,  wurden  verderblich,  und  bei  einem  Volksfeste 
jjer  Perser,  welches  sie  mit  Schmausen  und  Jubel 
feierten,  starben  an  einem  Versammlungsorte  i5  Per- 
ponen,  und  ringsherum  in  den  Dörfern  kürzte  die 
kleine  Freude  einer  gegen  die  übrigen  Tage  unver- 
häUina'ssi-tm  Menge  das  Leben.  Uebrigens  ereigneten 
sich  am  Tage  und  in  der  Nacht  ohne  Unterschied  die 
Unglücksfalle.  Menschen,  welche  auf  der  Strasse  gin- 
gen, sich  mit  Andern  unterhielten,  fielen  plötzlich 
Lew us sil os ,  starr,  mit  krampfhaft  verzerrten  Glied- 
maassen  nieder.  Unaulhörliches  Brechen  und  Durch- 
fall  wurden  als  die  schlimmsten  Zeichen  angesehen, 
Krämpfe  weniger  gefürchtet.  Auch  gab  es  Fälle,  wo 
nur  eines  von  den  drei  Hauptleiden  statt  fand.  Sehr 
wichtig  war  schnelle  Anwendung  der  Hilfe  ;  ein  vier- 
tel- oder  halbstündiger  Aufschub  hatte  Einfluss  auf 

Leben  oder  Tod.    Desshalb  unternahmen  die  Perser 

1 

sogleich  auf  der  Strasse  die  Behandlung.  Sie  setzten 
und  fanden  alles  Heil  in  der  schleunigen  Uebergies- 
sung  des  entkleideten  Patienten  mit  kaltem  Wasser 
und  darauf  folgenden  starken  Reibungen  des  Körpers. 
Dieses  Frottiren  war  aber  der  Art,  dass  der  Gene- 
sene blaue  Flecke  am  ganzen  Leibe  davon  trug.,  und 
bestand  in  einem  kräftigen  Kneifen,  Kneten,  Reiben 
der  Gliedmaassen ,  des  Rumpfes,  besonders  in  der  Ge- 
gend des  Brustmuskels  und  der  Achseln.  Die  krampf- 
haft zusammengezogenen  Glieder  wurden  mit  Macht 
auseinandergezogen,    Zehen  und  Finger  gestreckt. 
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Diese  Manipulationen,  die  nicht  von  einer,  sondern 
Ton  zehn  und  mehr  Personen  mit  Eifer  am  Kranken 
vorgenommen  wurden,  setzten  die  Helfenden  oft  zwei 
bis  drei  Stunden  fort  und  hatten  nicht  selten  das  Yer- 
gnügen,  den  bis  dahin  starr  und    leblos  liegenden 
Menschen  in's  Leben  zurückzurufen.   Dazwischen  ge- 
schahen wieder  Uebergiessungen  mit  kaltem  Wasser, 
in  grösserem  Maasse,  wenn  der  Mensch  Morgens  mit 
nüchternem  Magen  befallen  worden  war,  in  geringe- 
rem, wenn  er  schon  eine  Mahlzeit  zu  sich  genommen 
hatte.    Kam  endlich  der  Mensch  zur  Besinnung,  ver- 
lor sich  der  krampfige  Zustand,  so  wurde  er  ins  Bett 
gebracht ,  bekam   einen  warmen   Thee ,    damit  der 
Schweiss  ausbreche,  was  als  wohlthätiges  Zeichen  an- 
gesehen wurde.    Die  Krankheit  war  dann  vorüber; 
doch  blieb  der  Gerettete  in  der  Gefahr  eines  Büek- 
falls ,  daher  die  Perser  die  strengste  Dia't  wahrend  9 
Tagen  anbefahlen,  nur  leichte  Suppen  von  jungem 
Fleische  und   Beiswasser   darreichten  und  dabei  am 
Tage  massige  Bewegung  an  einem  freien  Orte,  we- 
der bis  zur  Ermattung,  noch  bis  zur  Erhitzung  ma- 
chen Hessen.   Jener  Behandlungsart  gemäss  hatten  sie 
auch  ihre  Einrichtungen  getroffen.  An  allen  Strassen- 
ecken,  selbst  auf  den  Landwegen  waren  grosse  Gc-  ' 
lasse  mit  Wasser  und  kleinere  zum  Uebereiessen  hia- 
gestellt,  so  dass  sich  Jeder  derselben  im  Nothfallc 
bedienen  konnte.    Zu  Anfang  der  Epidemie,  wo  sie 
am  strengsten  wüthete,  war  es  den  Einwohnern  un- 
tersagt, sich  weit  ausserhalb  der  Stadt  zu  begeben, 
damit  die  Krankheit  sio  nicht  befalle,  wo  sie  keine 
Hilfe  fanden.    Daher   hütete  sich  auch  Jeder,  die 
Nächte  allein  zuzubringen,  und  es  schliefen  immer 
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ia  einem  Zimmer.  Erkrankte  Einet  pfützKeh 
auf  der  Strasse  ,  so  nshmen  sich  sogleich  die  Vorbei- 
gehenden des  Unglücklichen  an  f  eilten  ihn  zu  entklei- 
den und  mit  Was  s  e r  * )  zu  übergiessen ;  Mehrere  ü her- 
nah inen  das  Frottiren.   Wer  ermüdet  war  oder  keine 
iZeit  mehr  hatte,  ging  weg,  einem  Andern  Plate  ma- 
chend.   Mit  lobenswerthem  Eifer  war  Jeder  während 
,4>der  Epidemie  für  die  Hilfe  seines  Nächsten  bereit, 
V<denn  Niemand  konnte  wissen,  ob  er  lAcht  bald  einer 
gleichen  bedürfe.   Erkrankte  Jemand  im  Hause ,  so 
urden  augenblicklich  die  Nachbarn  und  die  Vorbei- 
henden  zu  Hilfe  gerufen,  und  im  Augenblicke  hat- 
t  >|en  sich  Helfende  versammelt.  -  >  ? 

Man  dachte  auch  auf  Vorbauungsroittel  und  fing 
an,  die  Lebensweise  strenger  zu  regeln.  Ein  massi- 
ger Genuss  von  Fleischspeisen  ward  eingeführt,  und 
Niemand  versäumte,  Morgens  eine  geringe  Quantität 
Branntwein  zu  sich  zu  nehmen.  Selbst  der  Garnison 
ward  für  diese  Zeit  eine  bestimmte  Quantität  Brannt- 
wein und  Fleisch  verabfolgt.  Man  fürchtete  die  Nacht- 
luft und  blieb  Abends  zu  Hause,  machte  sich  am  Tage 
Bewegung.  Endlich  kam  in  der  letzten  Zeit  das  Ader- 
lassen als  Vorbauungsmittel  an  die  Reihe.  Man  glaubte 
besonders  in  der  Garnison  davon  Nutzen  gesehen  zu 
haben. 

Nach  Rehmann  raffte  die  Seuche  in  Baku  in 
den  ersten  Tagen  10  Bürger  und  einige  Soldaten  hin- 
weg, machte  darauf  einen  Stillstand ,  erhob  sich  aber 
nach  starken  Regengüssen,  welche  eine  Ueberschwem- 


•)  Es  ist  dabei  tu  bemerken,  dasi  die  Temperatur  des  an  der 
Sonne  stehenden  Waasers  über  ao°  K.  betrug. 
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nrong  in  der  Umgegend  veranlassten,  mit  erneuerter 
Kraft,  so  dass  an  einem  Tage  acht  Mann  V*n  der  Gar- 
nison erkrankten,  von  denen  vier,  und  ausserdem  noch 
38  Personen  beiderlei  Geschlechts,  «Opfer»  des  Todes 
«wurden.  Mehrere  der  Einwohner  flüchteten  ans  der 
Festung  in  die  angrenzende*  Gebirge. 

Als  im  August  i8q3  ein  Bericht  des  Oberbefehls- 
habers des  Heeres  in  Georgien,  General  ITerina* 
löff  über  das  Erscheinen  der  Cholera  innerhalb  der 
Gränzen  des  Russischen  Reichs  aus  Tiflis  durch  ei- 
nen Kourier  in  Petersburg  einlief,  wurde  dieser 
'Sache  sogleich  die  grosste  Aufmerksamkeit  gewidmet 
und  fürs  Erste  folgende  Maasregeln  getroffen.  Es 
wurden  sogleich  einige  so  eben  aus  der  medicinisch- 
chirurgischen  Akademie  austretende  und  für  den  Ci« 
vildienst  bestimmte  junge  Aerzte  nach  Gru sie n  ge- 
sendet, um  dort  nach  Gutdünken  des  Gouverneurs 
unter  Aufsicht  älterer  Aerzte  bei  der  Behandlung  die- 
ser Krankheit  gebraucht  zu  werden,  da  jene  entfern- 
ten Gegenden   des  Reichs  noch  an  Aerzten  Mangel 
leiden.    Die  örtlichen  Polizeimaassregeln  wurden  dem 
Generalgouverneur  jener    Provinzen  auheimgestellt. 
Der  Grusinischen Medicinal Verwaltung  in  Tiflis  wm> 
•'4e  von  dem  Chef  des  Civilmedicinalwesens  (Reh- 
mann)   auf  das   Strengste    vorgeschrieben,  durch 
Aerzte  und  andere  Personen  die  möglich  genauesten 
Erkundigungen   über  , die  Cholera  einzuziehen,  und 
r sich .  mit /der  grössten Aufmerksamkeit  der  Beobach- 
tung der  Krankheit  zu  widmen.  Es  wurde  aueh  so- 
gleich in  Petersburg  eine  ausserordentliche  Ver- 
sammlung des  Medicinalrathes  zusammenberufen,  da- 
mit  derselbe. so  schnell  als  möglich  eine  kurze  ärzt- 
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liehe  Instruktion  ü'ber  die  Cholera  entwerfe,  welche 
an  alle  Aerzte  in  den  südlichen  Provinzen  des  Reichs 
versendet  werden  könne,  um  sie  mit  der  Natur  und 
Behandlung  dieses  Uebels  bekannt  zu  machen,  was 
um  so  nothwendiger  erschien,  da  man  bei  der  Ent- 
fernung jener  Aerzte  von  den  meisten  Wissenschaft-  - 
liehen  Verbindungen  .und  Hilfsmitteln  nicht  erwarten 
konnte,  dass  dieselben  schon  hinlänglich  mit  den  be- 
sondern Eigenschaften  dieser  Krankheit  und  dem  bis- 
her dagegen  beobachteten  Heilverfahren  bekannt  seyn 
dürften.  Jedoch  hatten  sich  bereits  die  Aerzte  in 
Georgien  und  in  den  verschiedenen  Städten  undMi- 
litairstationen  am  K aspischen  Meere  die  Abschrift 
eines  von  dem  Kolle^ienrath  Dr.  Pribii  in  Tiflis 
abgefassten  lateinischen  Auszugs  aus  dem  Jamcson- 
schen  Werke  über  die  Cholera  mitgetheilt.  Dieser 
Auszug  ist  in  deutscher  Uebersetzung  abgedruckt  in 
Hufelands  und  Osanns  Journal  der  praktischen 
Heilkunde.  Jahrg.  3824.  Septeniberheft.  St  14  bis  32. 

Am  24.  August  (5.  Sept.)  hielt  der  Petersburger 
Medicinal rath  eine  Plenarversammlung,  und  entwarf  in 
der  Eile  einen  von  dem  Sekretär  des  Rathes,  Dr, 
Gaeffshy  redigirten ,  diese  Seuche  betreffenden  Un- 
terricht ,  welcher  so  schnell  als  möglich  gedruckt  und 
sogleich  in  einer  gehörigen  Anzahl  von  Abdrücken 
an  alle  Gouverneurs  und  Medicinal  Verwaltungen  in 
den  sudlichen  Provinzen  des  Reichs  verschickt  wurde. 
Die  Schrift  führt  den  Titel \  Kurze  Anweisung  zur  Hei- 
lung der  unter  dem  IS  amen  Cholera  Morbus  bekannten, 
Krankheit,  verfasst  von  dem  Medicinalralh  in  St,  Pe- 
tersburg den  24.  August  iÖ23.  Eine  Uebersetzung  der« 
selben  ist  in  der  Beilage  I.  geliefert.  / 
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.  *  ,*"'\  .        .  Sept.. 
Wenige  Wochen  darauf  \  *     ^  j  langte  in  S  t. 

Petersburg  ein  vom  "/„.  Sept.  dafcrter  Bericht 
an,  wornach  sich  in  Astrachan  eine  geßforiicbe 
Krankheit  gezeigt  hatte ,  die  ,  allen  Zufallen  nach  zu 
schliessen,  die  morgenlkndische  Brechruhr  sej.  Das 
dringendste  Bedürfnis  schien,  sogleich  dem  Mangel 
an  Aerzten  an  diesem  volkreichen  Orte  abzuhelfen, 
besonders  da  die  folgende  Post  die  Nachricht  von  der 
weitern  Verbreitung  der  Epidemie  brachte.  Desshalb 
wurden  von  der  Civilmedicinal Verwaltung  zwei  Ad- 
junktprofessoren der  raedicinisch-  chirurgischen  Aka- 
demie und  von  der  medicinischen  Expedition  des  See- 
ministeriums  der  Kollegienrath  und  Staabsarzt  Wit- 
witzky  und  Dr.  Seidütz  nach  Astrachan  kom- 
mandirt«   Die  oben  erwähnte  Anweisung  des  Medici- 
nalrathes  in  Betreff  der  Cholera  morbus  wurde  so- 
gleich unter  den  Aerzten   und  Polizeibeamten  des 
Astracha n sehen  und  der  angrenzenden  Gouverne- 
ments vertheilt,  mit  der  Weisung,  auf  einen  etwaigen 
Ausbruch  der  Krankheit  die  grüsste  Aufmerksamkeit 
su  richten  und  unverzüglich  darüber  Bericht  zu  er- 
statten.  Die  Astrachan  umgebenden  Gouvernements 
erhielten  Befehl,   augenblicklich  Quarantaineanstalten 
zu  treffen,  im  Falle,  dass  die  As trach ansehen 
Aerzte  die  Krankheit  für  ansteckend  erklä- 
ren würden.     Im  S  a  r  a  t  o  w'schen  Gouvernement 
wurde  eine  Besichtigung  aller  auf  Schiffen  aus  Astra- 
chan kommenden  Personen  durch  ein  Mitglied  der 
Medicinalbehörde  angeordnet  und  ihnen  nicht  eher  die 
Landung  gestattet,  als  bis  diese  Besichtigung  geendet 
war. 
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In  St.  Pctcrsbu rg  wurde  ein  eigenes  Comite 
in  Betreff  der  Cholera  errichtete  bestehend  aus  den 
Chefs  des  Civil-  und  Seemedicinalwcsens ,  Dr.  Ueh- 
mann  und  Leighton,  dem  Vicedirector  des  Medi- 
cinaldepartements  des  Kriegsministeriums,  Dr.  Hei- 
rot, und  den  Gehilfen  der  beiden  erstgenannten  Aerzte. 

Die  nach  Astrachan  abgesandten  Aerzte  lang- 
ten daselbst  am  November  an  und  erfuhren,  dass 
die  Epidemie  schon  vor  dem  Tage  ihrer  Abfertigung 
Ton  St.  Petersburg  aufgehört  habe.  Dessenunge- 
achtet blieben  sie  auf  den  Fall  einer  Wiederkehr  der 
Seuche  daselbst,  wiewohl  den  aus  den  benachbarten 
Gouvernements  hommandiiten  Aerzten  sogleich  zu- 
rückzukehren erlaubt  wurde. 

Die  Zeit  seines  Aufenthalts  in  Astrachan,  der 
ein  ganzes  Jahr  währte,  benützte  Dr.  Seid  Ii  tz, 
Nachrichten  über  die  Astrachan  sehe  Epidemie  so- 
wohl aus  dem  Munde  der  Laien  als  der  Kunstverstän- 
digen zu  sammeln,  welche  er  sodann  in  den  schon 
oben  erwähnten  vermischten  Abhandlungen 
aus  dem  Gebiete  der  Heilkunde  von  einer 
Gesellschaft  praktischer  Aerzte  zu  St.  Pe- 
tersburg; dritte  Sammlung,  zusammengestellt 
und  bekannt  gemacht  hat,  und  woraus  wir  das  Haupt- 
sächlichste im  Folgenden  mittheilcn: 

Die  Seuche  zeigte  sich  in  Astrachan  zuerst 
am  9/21.  September  1823.  An  diesem  Tage  Morgens 
10  Uhr  wurde  Timofejew,  Gehilfe  bei  der  ^Yasscr- 
koramunikation,  benachrichtigt,  dass  sein  Kutscher 
Philimon,  ein  rüstiger  Mann  von  25  Jahren,  welchen 
er  ein  paar  Stunden  vorher  noch  ganz  gesund  gese- 
hen hatte,  plozlich  heftig  erkrankt  scy.  Derselbe  hatte 
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nie  eine  Krankheit  dieser  Av%  gesehen  — '  konnte  also. 
.Nichts  von  einer  Ansteckung  aussagen,  sondern  schob, 
wie  sein  Herr,  alle  Schuld  anfangs  auf  eine  zufällige 
Vergiftung.    Nicht  lange  darauf  ward  auch  die  drei- 
jährige Tochter  jenes  Kutschers  von  ähnlichen  Zufäl- 
len ergriffen«  Erst  um  12  Uhr  konnte  man  einen  Arzt, 
den  Inspektor  Usch  ein,  herbeiholen.  Er  erfuhr,  dass 
Philimon,  nachdem  er  noch  mit  gutem  Appetite  in 
Gesellschaft  des  übrigen  Hausgesindes  gefrühstückt, 
von  den  heftigsten  Schmerzen  im  Unterleib,  Brechen 
und  Durchfall  ergriffen  worden  sey,  welche  bis  jezt 
noch,  so  wie  bei  der  Tochter,  sehr  heftig  fortdauerten. 
Voll  Angst  wälzte  sich  der  Kranke  auf  der  Erde  her- 
um, stöhnte,  schrie  und  bereitete  sich  zum  Tode  vor, 
indem  er  nach  dem  Prediger  verlangte.    Er  war  am 
ganzen  Körper  kalt,  mit  kaltem  Schweisse  bedeckt; 
das  Geßicht  und  die  Augen  eingefallen,  todtenähnlich. 
Usch  ein  meinte,   diese  Zufälle  konnten  von  nichts 
Anderem   als  von  einer  Vergiftung  herrühren  (wie 
Dr.   Tytler  in  Dschissor),    verordnete  Einiges, 
hiess  aber  sogleich   nach  dem  Stadtphysicus  Goro- 
chow  und  dem  Inspektor  der  Sladtmedicinalverwal- 
tung,  Skinsky,  als  vor  deren  Forum  die  Fälle  ge- 
hörten,   schicken  und   übergab  ihnen   den  Kranken. 
Skinsky  leugnete  die  \  ei  gil  tung  und  unternahm  die 
Behandlung  mit  solchem  Erfolge,  dass  nach  zwei  Ta- 
gen die   gefalirvollslen  Zufälle  bei  dem  Vater  ver- 
schwunden waren  und  er  sich  auf  dem  Wege  der 
Besserung  zu  belinden  schien.  Nicht  so  glücklich  ging 
es  mit  der  Tochter,  die  am  vierten  Tage  nach  dem 
Anfang  der  Krankheit  starb,    Die  Besserung  de«  Va- 
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ttä*  w*r  h/bet  'mir  ♦örübeir^elfetiÄ  v  den»1  dto -heftiger 
Rückfan  tödtete  auch  ihn  am  *s/„v  September. 

Biess  sind  notorisch  die  beiden  testen«  Falle  der 
Cholera  in  Astrachan.  Art  i6/22.  September^  Mit- 
tags um  iö  Uhr,  ward  der  Bdotsmattn  Prohofjew  aui 
den  iii  der  Stadt  gelegenen  Matrosenkäsernen  in  ei* 
nem  höfrnürigslosen  Zustände"  in  das  'Seehospital  ge- 
bracht und  toh  tnsjpekto^'Ü schein  dem  Staabarzte 
Cor  low  zur  Behandlung  ffcergebeYi  y  tinter  welcher 
er  an  demselben  Tage  Abends  it>  Uhr  starb.  Nach* 
mittags  um  5  Uhr  ward1  auch  ein  Matrose  von  der 
Hkuptwache  der  Admiralität  in  das  Seehospital  ge- 
bracht,  der  ganz  an  denselben  Zufällen  litt,  wie  je- 
her Prokofjew,  und  eine  Stünde  später  ein  anderer 
Matrose  mit  denselben  Krankheitserscheinungen  aus 
den  Stadthasemen.  Diese  drei,  an  einem,  Tage i 
jedoch  aus  verschiedenen  Wohnungen  und  von  ver* 
schied enen  Beschäftigungen  kommenden,  sich  voll- 
kommen gleichenden  Krankheitsfälle ,  zusammengehäU 
tenJ  mit  jenem  ganz  ähnlichen- des  gestrigen  Tages  bei 
Timöfejew,  erregten  bei  dem  Inspektor  Usch  ein  den 
Verdacht,  er  möge  doch  zu  voreilig  auf  Vergiftung 
geschlossen  haben ,  wofür  er  auch  anfänglich  die  Äu* 
fiille  def  Matrosen  hielt.  Als  er  nun  noch  mit  Gor* 
1  o  w  am  *y28.  September  die  Sektion  des  zuerst  ver- 
storbenen Prokofjew  machte  und  nichts  seinen  Vea> 
dacht  Bestätigendes  fand,  als  anscheinende  Entzündung 
im  Unterleibe,  so  schlosa  er,  dass  die  Krankheit  epi- 
demisch sey ,  sonderte  die  beiden  von  ihr  Behafteten 
von  den*  tJebrigen  ab  und  schickte,  nachdem  auch 
noch  einer  deV  Matrosen  gestorben  war ,  Abends  am 
*f/a4.  September  den  Staabaarzt  G or l  o  w> i  ins>  Garant 
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sonshospital,  um  bei  dem  Oberarzt  Markoffsky  an- 
zufragen, ob  in  dasselbe  auch  Kranke  mit  solchen 
Symptomen  <  wie  jene  drei  Matrosen  sie  gehabt ,  ge- 
kommen waren,  worauf  eine  verneinende  Antwort  er" 
folgte.  Jedoch  theiltc  Markoffsky  zum  Verglei- 
chen eine  Abhandlung  mit,  welche  er  aus  Grusien 
erhalten  hatte,  den  P ribi  Ischen  Auszug  aus  dem  Be- 
richt von  James  Jamcson.  Nun  sahen  sie,  mit  wel- 
chem Feinde  sie  es  zu  thun  hätten,  und  dass  alle  fünf 
Falle  eher  der  morgenlandischen  Brechruhr  als  einer 
andern  Krankheit  zuzuzahlen  seyen. 

Am  i3y4s-  September,  nachdem  noch  drei  Matro- 
sen irfs  Seehospital  gebracht  worden  waren  ,  berich- 
tete daher  Uschein  an  den  Commandern*  des  Por- 
tes, Generalmajor  Orloffsky,  »über  den  Ausbruch 
einer  epidemischen,  schnelltüdtenden  Krankheit,  an 
welcher  innerhalb  4  Tagen  5  Menschen  aus  verschie- 
denen  Abtheilungen  der  As  t  räch  a  tischen  .Flottmann- 
schaft erkrankt  und  schon  2  gestorben  Seyen,»  und 
bat  zugleich  denselben,  »die  Acrzte  der  Civil-  und 
Garnisonabtheilungen  auf  Nachmittags  4  Uhr  desselben 
Tages  ins  Seehospital  einzuladen ,  um  über  den  Cha- 
rakter der  Krankheit,  •welche  die  Cholera  morbus  zu 
seyn  scheine,  so  wie  auch  über  die  Yorsichtsmaassre- 
gcln  und  Heilmethode  derselben  gemeinschaftlich  zu 
verhandeln.» 

Dieses  ärztliche  Consilium  kam  auch  wirklick  den- 
selben Tag  zu  Stande ,  seine  Resultate  sind  in  der 
Kürze  folgende :  Nachdem  man  die  Krankheitserschei- 
nungen der  vorhandenen  Patienten  erwägt,  machte 
man  die  Sektion  eines  daran  Gestorbenen  und  fand  durch- 
gehend« dieselben  Veränderungen,  welche  Usch  ein 
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bei  der  Oeffhong  Proltof)ew's  gefunden  hatte.  Man 
kam-  überein^  dass  die  Krankheit  die  Cholera  morbus, 
der  von  Jameion  beschriebenen,  in  Indien  herrschen- 
den ähnlich  und  sehr  gefährlich  sey;    die  Ursachen' 
könne  man  noch  nicht  angeben ,  müsse  aber  i)  die* 
Kranken  in  einer  besonderen  Abtheilung  des  Hospi-  1 
tals  entfernt  von  den  übrigen  und  nicht  zu  nahe  un-  * 
ter  einander  betten;  2)  die  nach  dem  Tode  ührig:> 
bleibenden  Sachen  in  Salzwasser  auswaschen,  lüften; 
schwache  Guyton-Morvea u'sche  Bäucherungen ma-  t 
eben,  die  Geschirre  fleissig  reinigen  und  den  Dienern 
das  Waschen  der  Hände  mit  Essig  befehlen;  3)  in 
den  "Wohnungen  der  Gesunden  reine  Luft  erhalten, 
darauf  Acht  haben,  dass  sie  nicht  feucht  sey,  die  ge- 
hörige Temperatur  habe ,  und  dass  die  Leute  nicht 
zu  enge  wohnen;   4)  frische  und  leichtverdauliche . 
Nahrungsmittel  geben,  Früchte  verbieten.  —  Kück- 
sichtlich  der  Kurmethode  müsse  man  der  von  Jame- 
son  angegebenen  folgen,  bis  man  eine  bessere  auf- 
finde. 

Mittlerweile  hatte  die  Krankheit  auch  unter  den  < 
übrigen  Einwohnern  der  Stadt  sich  Opfer  gesucht.  . 
Im  Hause  jenes  oben  genannten  Timofejew  sah  am 
"/„♦  September  einer  von  den  Hofleuten  desWirtheSj 
ein  rüstiger  Bursche  von  20  Jahren,  durch  das  Fen-  ; 
ster  auf  den  in  den  grössten  Qoaalen  sich  wälzenden 
Philimon  und  erschrack  dergestalt  über  diesen  An- 
blick,  dass  er  davon  lief  und  von  Stund  an  m  heftige 
Krämpfe  mit  Erbrechen  und  Durchlauf  verfiel,  woran  > 
er  nach  drei  Tagen  starb.   Dr.  Seidlitz  versichert,* 
sieh  genau  erkundigt  und  erfahren  zu  haben,  dass  die- , 
ser  junge  Mensch  durchaus  Nichts  mit  dem  Philimon 
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zu  thua  gebäbt  habe  ;  die  Frita  desXetztern  aber,  !un4  * 
die  Hausgenossen,  welche  mit  ihm.  Wahrend  der  Hrankr  [ 
heit  beschäftigt  gewesen  seyen,  Seyen  nicht  erkrankt/. 
Er  erzählt  hei  Gelegenheit  des  rbeim  Anblick  .Phü*+ 
mons  erkrankten  jungen  Menschehr  eine  ;  Sonderbare 
Geschichte,  die  auch  während  der  As tr ach a  n'schea  I 
Epidemie  vorfiel,   üra  die  nachtbeiligen  Wirhungert 
der  Furcht  Und  des  Schreckens:  zu  beweisen.  Ein  jun-K? 
ger  Mensch  Wollte  sich  an  dem  Schrecken  eines, Ro* 
pisten  in  der  Expedition  der  Kalmückischen  Angele- 
genheiten ergötzen  und  theilte  ihm  die  falsche  Nach*, 
rieht  mit,  dass  Einer,  der  vor  Kurzem  noch  da  ge* , 
wesen,  so  eben  an  der  Brechruhr  gestorben  sejf  und 
ihn  gewiss  angesteckt  habe.    Der  arme  Kopist' bekamt» 
auch  wirklich  Zuckungen  in  Händen i und  Füssen  oder  i 
glaubte  Wenigstens,  sie  zu  haben,  liess  sich  nach  Hause 
bringen,  in  grösster  Angst  reiben,  baden,  klystiren  und 
auf  alle  mögliche  Weise  martern,  so  dass  der  hinzu- 
gekommene Spassmacher  selbst  erschrickt,  ganz,  irre 
wird  und  schon  tiefsinnig  nach  Hause  gebt,  wo  er  in,  i 
der  Nacht  fürchterliche  Schmelzen  im  Leibe  und  über 
zwanzigmal  Durchfall  bekömmt.  Ei?  schickt  «ach  il|**9ft 
kfoffsky  —  allein  die  schnellste  Heilung  bringt]  ein ; 
Gegenbesuch  des  genesenen  Kopisten  her  vor*  der,  Ver- 
gebens den  Tod  erwartet  hatte.  ,  .  .  t.ii 
Am  u/a 3., September  wurde  ebenfalls  in  dem  Hause  - 
des  Timofejew  der  aus  Krasnoijar  in  Geschäften! 
nach  Astrachan  gekommene  Bürger  Saiminzow  vdHi 
der  Krankheit  befallen  ,  der  übrigens  nach  Dr.  Seid7f 
litz's  Angabe  mit  den  Kranken  in  keine  Berührung* 
gekommen  war  und  erst  Abends,?  als  er  erkrankte,  j|e?. 
fahr,   dasa  schon  andere  Kranke  der  Art  im  Hau## 
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seyen.  Eiligst  entfloh  er  aus  dem  seiner  Meinung 
nach  verpesteten  Haus  und  schiffte  sich  krank  nach 
Krasjioijar  ein,  wo  er  als  das  erste  Opfer  der  auch 
dort  ausbrechenden  Seuche  am  16/28.  September  in  die 
Polizeiliste  der  Begrabenen  eingetragen  wurde. 

Zwischen  diesen  Fällen  und  dem,  ersten  Matrosen 
aus  den  Stadtkasernen,  noch  weniger  zwischen  ihnen 
und  dem  zweiten,  der  in  der  Hauptwache  der  Admi- 
ralität auf  der  Schildwacht  befallen  wurde,  ist  keine 
Verbindung  aufzufinden;  eben  so  isolirt  steht  der 
Fall  eines  Persers,  der  am  11/2s.  September  die  Cho- 
lera bekam  und  nach  10  Stunden  starb,  so  wie  der 
der  Frau  von  Muhs,  einer  Sechswöchnerin,  die  seit 
ihrer  Niederkunft  noch  keinen  Fuss  aus  dem  Hause 
gesetzt  hatte  und  auch  in  den  ersten  Tagen  der  Epi- 
demie starb. 

Mit  raschen  Schritten  breitete  sich  nun  die  Krank* 
heit  in  der  Stadt  aus;  an  allen  Ecken  loderte  sie  auf 
und  zeichnete  sich  durch  solch  eine  Bösartigkeit  aus, 
dass  Alles  verzweifelte.  Vom  15/2s  bis  zum  tsf27  be- 
lief sich  die  Zahl  der  an  der  Brechruhr  Gestorbenen  { 
blos  nach  den  Berichten  auf  29  Personen,  doch  kann 
man  sie  bei  Weitem  höher  anschlagen.  Der  Mangel 
an  Aerzten  ward  in  der  Stadt  nun  erst  recht  fühlbar, 
daher  die  Militärärzte  den  Befehl  erhielten,  auch  den 
in  der  Stadt  befindlichen  Kranken  Hilfe  zu  leisten. 
Die  Einwohner  waren  im  Ungewissen  über  die  Natur 
der  sie  mit  Schrecken  erfüllenden  Krankheit;  viele 
Anwesende  glaubten,  die  Pest  sey  ausgebrochen,  und 
zogen  in  ihre  Heimathen,  zum  Glücke  nicht  die 
Krankheit,  sondern  blos  die  Furcht  vor 
d  er  $  elb  än  daselbst  ausbreitend.  ' 
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Es  war  daher  zweckmässig,  dass  am  "^.Septem- 
ber ein  zweites  ärztliches  Consilium  zu  Stande  ham, 
dessen  Beschlüsse  folgende  waren:  i)  den  Einwoh- 
nern der  Stadt  die  Erscheinung  einer  epidemischen 
Krankheit  kund  zu  thun,  welche  zwaV  heilbar  vey^ 
aber  schleunige  Hilfe  heische  und  bei  Saumseligheit 
Jeicht  tüdtlich  werde,  übrigens  nicht  anstechend 
sey*);  2)  in  den  Stadttheilen  und  Quartalen  eine  An- 
zahl Bürger  als  Gehilfen  der  Polizei  beizugesellen, 
um  durch  dieselben  über  die  Neuerhrankten  schneller 
Kunde  zu  erhalten;  3)  für  die  Brechruhrkranken  m 
jedem  Stadtthcile  ein  eigenes  Hospital  zu  errichten 
und  in  dasselbe  diejenigen  aufzunehmen,  deren  häus- 
liche Umstände  eine  gehörige  Behandlung  nicht  ge- 
statteten. Diese  Hospitäler  Seyen  auf  Rechnung  der 
öffentlichen  Verwaltung  mit  d^m  nöthigen  Gerathe  und 
Arzneien  zu  versehen.  Obgleich  die  Krankheit  nicht 
anstechend  sey,  so  trage  doch  Unredlichkeit,  feuchte, 
in  den  Wohnungen  eingeschlossen«  Luft,  schleckte 
alte  Nahrung,  Uebermaass  im  Genüsse  von  Früchten^ 
halten  Getränken,  besonders  aber  berauschenden,  zur 
Erzeugung  und  Verstärkung  der  Krankheit  viel  bei; 
daher  4)  die  Wirthc  für  reine  Wäsche,  Reinlichkeit 
und  gehörige  Heizung  der  Zimmer  sorgen  und  allen 
Vnrath  aus  den  Höfen  wegschatten  müssten;  5)  man 


!>e- 


*)  Demnach  unterblieben  die  Quarantaineansfcalten  in  den  1 
närlibaftcn  Gouvernements,  auf  welche  <ler  Petersburg. . 
Me<licinalrath  angetragen  hatte,  in  dein  Falle,  dass  die  Ast ra- 
chan'schcn  Aer«tc  die  Krankheit  für  ansteckend  erklaren 
würden;  und  doch  breitete  «ich  die  Krankheit  von  Astra- 
chan nicht  weiter  aus,  nur  die  Stadt  K  r  ai  sno  i  jar  wurde 
von  derselben  heimgesucht,  wovon  weiter  unten  die  Rede 
seyn  wird. 
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solle  die  Einwohner  auffordern,  dass  sie  sich  des  Ge- 
nusses roher  und  nicht  frischer  Speisen  enthalten, 
Früchte  aber,  als  Melonen,  Weintrauben,  Arbusen  u. 
s.  w.  nur  sparsam  genössen,  weil  diese  eine  Gährung 
im  Magen  verursachten. 

Indessen  waren  auch  schon  in  dem  Garnisonsho- 
spitale und  dem  Hospitale  der  allgemeinen.  Fürsorge 
alle  Vorkehrungen  zur  Behandlung  der  aufgenomme- 
nen bürgerlichen  Brechruhrkranken  getroffen,  und 
ausserdem  wurden  noch  in  jedem  Stadttheile  kleinere 
Hospitäler  für  die  Zeit  der  Epidemie  errichtet  An 
allen  Ecken  und  Enden  der  Stadt  hatten  die  Aerzte 
vollauf  zu  thün;  ausser  den  wirklichen  Brechruhr- 
kranken glaubte  jeder  mit  dem  kleinsten  Unwohlseyn 
Befallene  schon  ein  Opfer  der  Seuche  zu  werden-» 
und  so  wurde  die  kostbare  Zeit  der  Aerzte  noch 
durch  unnütze  Besichtigungen  und  Besuche  vergeu-' 
den  Hausmittel  aller  Art  kamen  zum  Vorschein.  Je- 
der hoffte  durch  ein  Prkservativmittel  vor  der  Gefahr 
sich  zu  schützen;  fromme  Sprüche  bewachten  die 
Pforten  der  Christen,  Verse  aus  dem  Koran  die  der 
Muhanimedaner ;  vor  jeder  Schwelle  stand  eincTheer- 
büchse.  Diese  Hessen  ^ich  Fontanelle  setzen,  jene  vor- 
läufig Blut  abzapfen;  hier  suchte  man  durch  Thee, 
dort  durch  erhitzende  Getränke  dem  Eindrucke  der. 
Materia  peccans  zu  widerstehen.  Die  Damen  verwei- 
gerten den  Handkuss  und  entschlossen  sich,  in  Ridi- 
cules  und  Mouchoirs  —  Knoblauch  zu  tragen. 

Eine  abermalige  ärztliche  Versammlung  am  22. 
Sept.  (4.  Okt.)  gab  den  Einwohnern  folgende  Regeln 
an  die  Hand,  welche %jeder  von  der  Krankheit  Befal- 
lene anwenden  könne,  bis  der  Arzt  zu  ihm  komme: 

ö  - 
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1)  bei  den  ersten  krankhaften  Erscheinungen  (Druck 
in  der  Herzgrube-,  krampfhafte  Zufalle  in  Händen  und 
Füssen,  Erbrechen ,  Durchfall)  solle  der  Patient  ein 
warmes  Bad  nehmen ,  welches  mit  etwas  Branntwein 
vermischt  sey,  auf  den  Unterleib  nachher  warme  Um" 
schlage  aus  Münze,  Kleie,  Hafer,  Asche  oder  Sand 
machen;  2)  den  Körper  mit  warmem  Branntwein  ab- 
reiben, zu  welchem  Senf,  rother  Pfeffer  oder  Kam- 
pher gemischt  werden  könne;  3)  \Varmes Getränk  aus 
Münze,  Chamillen,  Hollunderblüthen,  Salbei  trinken, 
kalten  Getränkes  aber  sich  enthalten;  4)  sich  im  war- 
men Zimmer  und  warm  gekleidet  halten;  5)  sich  war- 
me Klystiere  aus  Chamillen,  Münze,  Leinsaamen,  Kleie, 
Stärkmekl  mit  Leinöl  oder  Sesamöl  oder  Baumöl  se- 
zen  lassen;  6)  bei  Schmerzen  in  der  Herzgrube  und 
in  der  Brust,  die  von  Krämpfen  herkämen,  seien  Senf- 
teige mit  Essig  nützlich;  7)  die  durch  Erbrechen  und 
Durchfall  ausgeleerten  Unreinigkeiten  müsse  man  so 
schnell  als  möglich  wegschaffen,  überhaupt  der  Rein- 
lichkeit sich  befleissigen  und  mit  Essig  räuchern. 

*  * 

Am  26.  Sept.  (7.  Okt.)  hatte  die  Astrachan- 
sche  Epidemie  ihre  Höhe  erreicht ,  an  welchem  Tage 
22  Personen  starben.  Von  da  an  nahm  sie  allmählich 
wieder  ab,  sowohl  in  Beziehung  auf  die  Zahl  der  Er- 
krankenden, als  die  Stärke  der  Zufälle.  In  den  ersten 
Tagen  des  Oktobers  Hessen  die  ungleich  gelinderen 
Symptome  der  Neuerkrankten  eine  günstige  Wendung 
hoffen,  und  seit  dem  7/i9.  Oktober  war  auch  wirklich 
in  der  ganzen  Stadt  kein  einziger  Fall  von  Brechruhr 
mehr  ruchbar,  die  Epidemie  war  wie  abgeschnitten. 
Sie  hatte  mithin  gerade  vier  Wochen  von  einem  Voll- 

\ 
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mond  zum  andern  gedauert  *>  Mit  Gelaut  und  Ge- 
sang und  mit  öffentlichen  Danl  gebeten  ward  sie  zu 
Grabe  geti  agen.  Noch  eine  lange  Zeit  herrschte  die 
Furcht  ycr  diesem  schrecklichen  Feinde  ui>ter  Astra- 
chans Einwohnern,  so  dass  Laien  noch  nach  Monaten 
ganz  andern  Krankheiten  jenen  gefürchteten  Namen 
gaben  und  mitunter  Gerüchte  yom  Wiederausbruch 
der  Souche  veranlassten. 

Die  Zahl  der  Gestorbenen  belief  sich  in  der  Stadt 
nach  amtlichen  Berichten,  die  übrigens  Seidlitz  für 
unvollständig  halt,  auf  1 44  Personen;  er  glaubt,  die 
Gesammtzahl  der  Gestorbenen  möge  200  betragen  ha- 
ben, was  bei  einer  Bevölkerung  von  3o  bis  35,ooo 
Menschen  eben  nicht  gerade  etwas  Ausserordentliches 
ist.  Das  Verhältniss  der  Genesenen  zu  den  Gestor- 
benen mag  3  zu  2  gewesen  seyn,  wenn  man  noch  die- 
jenigen, welche  ohne  ärztliche  Behandlung  genasen, 
hinzuzählt. 

Die  Krankheit  griff  fast  ausschliesslich  unter  den 
niederen  Volhskjassen  um  sich ;  ausser  zwei  Aerzten  » 
und  der  Frau  v.  Mulis  ist  Niemand  aus  den  höheren 
Ständen  befallen  worden ,  wobei  übrigens  nicht  zu 
übersehen  ist,  dass  das  Verhältniss  der  niederen  Volks- 


)  In  der  Darstellung  der  mcdic,  topogr.  Verhältnisse  Astra- 
chan'* bemerkt  Seidlitz:  „Mit  der  Annäherung  nach 
Süden  wird  der  Einfluss  des  Mondes  auf  Witterung  und 
Menschen  sichtbarer  und  grösser.  In  Rücksicht  der  Witte- 
rung ist  das  hier  eine  durch  Beobachtung  allgemein  bestä- 
tigte Thatsachc  ;  für  die  Krankheiten  hat  es  bisher  an  Beob- 
achtern gefehlt.  So  viel  ich  aber  habe  sehen  können ,  so 
ist ,  selbst  bei  nicht  periodischen  Krankheiten ,  die  Monds- 
periode äusserst  mitwirkend  auf  Ab-  oder  Zunahme  der 
Krankheit  gewesen/' 
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Masse  bei  Weitem  grösser  ist  alt  in  andern  Städten. 
Nur  wenige  Individuen  weiblichen  Geschlechts  wurden 
von  der  Krankheit  ergriffen  und,  ein  paar  Fälle  auf- 
genommen* Kinder  gar  nicht.  Sie  soll  nach  Seid- 
litz  keinen  Unterschied  rücksichtlich  der  nüchternen 
oder  ausschweifenden  Lebensart  gemacht  haben;  je- 
doch sagt  er  seihst,  dass  die  Krankheit  vorzüglich  un- 
ter den  Russen,  welche  etwa  die  Hälfte  der,BevöU 
Kerung  ausmachen,  gewüthet  habe,;  von  dieser  Nation 
bemerkt  er  aber  bei  einer  andern  Gelegenheit,  dass 
sie  mit  aller  Unmässigkeit  im  Essen  oder  Trinken  aus* 
tchweifend  sey.  Von  den  6000  Armeniern  dagegen»  - 
welche  in  der  Stadt  wohnen  und  bei  denen  eine  sehr 
geregelte  Lebensweise  gewöhnlich  ist,  starben  höch- 
stens zehen  Personen  an  der  Cholera,  sie  wohnen  meist 
reinlich  in  kleinen  hölzernen,  Reichere  aber  in  stei- 
nernen Häusern ;  ihr  Hauptgetränk  ist  der  rothe  Wein 
vom  Kaukasus,  Tschichir,  rein  oder  mit  Wasser  , 
vermischt,  während  die  Russen  Quaas  und  schlechtes 
Wasser*,  ausserdem  aber  auch  Thee  in  grosser  Menge 
und  Branntwein  trinken.  Hie  Bekleidung  der  Arme* 
nie?  ist  der  Jahreszeit  entsprechend  und  jedesmal 
zweckmässig;  dagegen  ist  diess  bei  den  Russen  nicht 
der  Fall,  wes&halh  auch  Koliken,  Rheumatismen  und 
dgl.  häufig  bei  ihnen  vorkommen.  Unter  den  vorzüg- 
lichsten Krankheiten  der  Armenier  werden  aufgezählt 
galligte  Fieber,  Leberentzündungen,  Gelbsüchten,  Hä- 
morrhoiden, woraus  zu  schliessen  seyn  möchte, dass  nicht 
ihre  Gesundheitskonstitution  sie  vor  der  Cholera  bewahrt 
hat,  sondern  ihr  Verschontbleiben  in  der  Lebensart 
seinen  Grund  hat.  Wichtig  ist  es  auch,  dass  der  Ar- 
menier, in  Konstitution  und  Gesichtsbildung  den  feu. 
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^rigcn  Asiaten  verkündend,  rasch,  aufbrausend,  mit  Er- 
werbs- Mnd  Lebenslust  reichlich  ausgestattet  ist,  daher 
er  $chon  bei  Meinen  Unpäßlichkeiten  die  Hilfe  eines 
Arztes  sucht,  dessen  Vorschriften  ängstlich  befolgt 
und  nicht  durch  Vernachlässigung  die  Krankheiten  zu 
einem  hohen  Grade  einreissen  lä'sst ,  so  dass  die  aus- 
übende Arzneikunst  bei  ihnen  noch  genügsame  Selbst- 
hilfe den  Natur  findet,  Bei  den  Russen  dagegen  fin. 
£et  man  nach  Seidlitz  durchgehens  wenig  Vertrauen 
zu  ärztlicher  Kunst  und  voll  Aberglauben  ziehen  sie 
ihr  Weiberkuren  und  Hausmittel  vor. 

Ueber  den  Antheü,  welchen  andere  Krankheiten 
an  der  Epidemje  nahmen,  erfuhr  Seidlitz  Folgen- 
des :  Es  dauerten  wahrend  derselben  nach  Versiche- 
rung der  Aerzte  die  gewöhnlichen  Krankheiten  wie 
sonst  fort.  Die  Krankheitskonstitution  war  während 
dieser  nasskalten  Witterungszeit  meist  katarrhalisch, 
und  es  kamen  katarrhalische  Durchfalle  häufig  vor. 
Davon«»  dass  in  den  Hospitälern  oder  in  der  Privat- 
praxis die  bettlägerigen  Kranken  anderer  Art  je  von 
der  Cholera  wären  befallen  worden  ,  konnte  er  nichts 
erfahren,  wiewohl  ihr  häufig  unvorsichtige  Uekonva- 
lescenten  ihren  Tribut  zollen  mussten.  Viele  unbe- 
deutende Krankheiten  herrschten  während  der  Chole- 
ra-Epidemie, leichte  Diätfehler  schon  brachten  Uebcl- 
keiten,  Koliken,  Unordnungen  in  der  Verdauung  her- 
vor, was  Einige  Cholera  im  l eichten  Gra  d c 
bezeichnen  wollten.  Gewiss  ist  aber,  dass  die  Furcht 
bei  Jedem  grössere  Aufmerksamkeit  auf  sich  und 
seinen  Gesundheitszustand  veranlasste,  und  ein  klei- 
nes Uebclbefindcn  schon  zur  epidemischen.  Krankheit 
stempelte.  Auffallend  war  es  übrigens,  dass  die  Gesanunt- 
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zahl  der  Kranken  im  Seehospital  (i3o  Mann)  in  je* 
nem  merkwürdigen  September  nicht  die  der  vorher- 
gehenden  Monate  überstieg  (welche  im  Juni,  Juli  und 
August  auch  i3o  war),  da  doch  45  Brechruhrkranke 
als  ausserordentliche  Fälle  hinzukamen.  Dafür  nahm 
aber  die  Zahl  der  Kranken  in  den  folgenden  Mona- 
'  ten ,  wo  sie  sonst  zu.  steigen  pflegt ,  ab ,  so  dass  sie 
sich  im  Oktober  auf  io5,  im  November  auf  78,  und 
im  December  nur  auf  68  belief.  Das  Gleichge- 
wicht im  September  war  dadurch  eingetreten ,  das 
weniger  an  kalten  Fiebern,  Rheumatismen,  Obstruk- 
tionen der  Eingeweide,  Syphilis  und  Geschwüren  Er- 
krankte in1s  Hospital  kamen,  so  dass  es  scheint,  die 
Epidemie  habe  diese  Krankheiten  beeinträchtigt.  Der 
Oktober  war  dagegen  vorzugsweise  reich  an  remitti- 
renden  Fiebern ,  in  welche  sich  die  Epidemie  aufge- 
löst zu  haben  scheint.  In  den  folgenden  Monaten  war 
es  vielleicht  dem  Einfluss  der  Seuche  zuzuschreiben, 
dass  sich  häufig  Neigung  zu  Fehlgeburten  bei  Frauen 
zeigte ,  welche  im  September  und  Oktober  empfan- 
gen hatten.  Weiter  hinaus  erstreckte  sich  der  Ein- 
fluss der  Seuche  nicht. 

Im  Septemberheft  von  1824  des  Hu  fei  and 'sehen 
Journals  S.  4  sag*  Reh  mann:  »Wir  halten  die  Cho- 
lera  für  ansteckend.  Es  ist  hein  Zweifel,  dass 
sie  mit  Schiffen  nach  Astrachan  gekom- 
men. »  Diese  so  bestimmt  ausgesprochene  Behaup- 
tung eines  Arztes,  der  sowohl  wegen  seiner  amtlichen 
Stellung,  als  auch  wegen  seiner  bekannten  umfassen- 
den Kenntnisse  die  gegründetsten  Ansprüche  auf  Glaub- 
würdigkeit hat,  könnte  als  ein  sehr  gewichtiger  Grund 
für  die  Annahme  der  AnstcckungsFähigkeit  der  Cholera 
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gelten;  um  so  grössere  Beachtung  verdient  deshalb 
das,  was  Seidlitz,  der  überhaupt  nicht  ohne  Glück 
sich  bemüht,  alle  scheinbar  für  die  Kontagiosität  der 
Krankheit  sprechenden  Umstände  vom  entgegengesetz- 
ten Standpunkt  aus  zu  beleuchten,  über  die  Annahme 
der  Ansteckung  Astrachans  durch  angenommene 
Schiffe  bemerkt.  »Es  waren»,  Sagt  er,  »im  Verlauf 
des  Sommers  21  Schiffe  angekommen,  aber  mit  guten 
Zeugnissen  und  ohne  verdächtige  Kranke  an  Bord 
gehabt  zu  haben;  nur  eines,  die  Schute  St.  Andreas 
zog,  und  mit  Recht,  die  Aufmerksamkeit  unserer 
Oberen  in  St.  Petersburg  auf  sich.  Eine  absichts- 
lose Auslassung  von  einigen  erläuternden  Umständen 
hatte  den  Sinn  der  Original  berichte  verwirrt,  und  es 
ging  als  Resultat  aus  diesen  hervor:  der  St.  Andreas 
habe  seinen  Lootsmann  während  der  Fahrt  an  der 
Brechruhr  verloren,  sey  mit  168  Mann  am  21.  Aug.  \ 
(2.  Sept.)  bei  der  Brandwache  vor  der  Quarantaine 
Sedlist  angekommen,  und  i39  Mann  seyen  am  ls/2$« 
September  am  Zollamte  zu  Astrachan  ans  Land 
gestiegen ,  nachdem  sie  die  Quarantaine  ausgehalten. 
Wo  waren  die  fehlenden  29  Mann  geblieben?  —  der 
Quarantaine  entwischt  ?  oder  krank  ?  oder  gar  gestor- 
ben ?  —  Zur  genaueren  Ausmittlung  dieses  befahl  der 
Generalstaabsdoctor  der  Marine,  Dr.  Leigbton,  dem 
Inspektor  Uschein,  Witwitzky  und  mir,  die  Sa- 
che an  Ort  und  Stelle  zu  erforschen.  Das  mit  den 
gehörigen  Aktenstücken  erhärtete  Ergebniss  war  Fol- 
gendes :  Zur  Fischerei  ausgerüstet  ging  die  Schüte 
St.  Andreas  im  Herbst  1822  nach  Sallion,  legte- ei«» 
nen  Theil  der  Materialien  daselbst  ab  und  segelte  im 
Winter  i927/n2i  nach  Baku,  um  Salz  zu  nehmen,  WQ- 
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J>ei  ein  Arbeiter  am  Durchfall  erkrankte  und  acht 
Tage  nach  seiner  Rückkunft  in  Sailion  starb.  Nun, 
begab  sich  das  Schiff  auf  die  Fischerei,  wo  es  die 
ganze  Zeit  über  geblieben  war  ,  und  von  wo  es  jetzt 
mit  gesalzenen  Fischen ,  Kaviar ,  Hausenblase  u.  s.  w- 
nebst  den  zur  Fischerei  gemiethe^en  *58  Arbeitern, 
worunter  ein  schon  seit  längerer  Zeit  kranker  Truch- 
mene  Ahaltfr  Mammetoff,  und  i5  Schiff$leu,teu  (zur 
samraeo  17^)  heimkehrte.    Sie  zogen  Baku  vorbei 
und  längs  der  von  Baku  4Q  Werste  lang  sich  nach 
Osten  ins  Meer  erstreckenden  Landzunge  Absehe* 
ron  hi«.  Ehe  sie  die  Spitze  dieser  unbewohnten  LandT 
zunge  erreichten ,  wo  die  Schiffer  aus  einer  sparsam 
flic ss enden  aber  schönen  Quelle  sich  mit  süssem  Was-? 
scr  zu  versorgen  pflegen,  starben  zwei  ganz  ge- 
sunde Truchmenen  plötzlich  in  einer  Nacht 
an  Durchfall    und   Erbrechen,   und  wurden 
ohngeßhr  5o  Werste  von  Abs  oberen  nach  Schif? 
ferart  ins  Wasser  gesenkt.    Auf  Abscheron  selbst 
hielt  sich  die  Mannschaft  thcils  wegen  widrigen  Win- 
den  thcils  um  frisches  Wasser  einzunehmen,  fünf 
Tage  auf.  Hier  verschied  der  schon  vorhin  erwähnte 
kranke  Abakir  Mammctoff,    Bald  darauf  starben 
aber  plötzlich  am  Durchfall   und  Erbre- 
chen der  alte  verabschiedete  Postillion  Worobjew 
und  der  Lootsmann  der  Schute,  Pagrinzow.  Alle  drei 
liegen  auf  der  Insel  Swjätoi  begraben.    Ein  Ande- 
rer führte  glücklich  das  Schiff  nach  Sedlist,  wo  es 
nach  einer  Fahrt  von  21  Tagen  a%m  öi.  Aug.  (2.  Sept.) 
J>ei  der  Brandwache  ankam  und  in  Quarantaine  ge- 
nommen wurde.     Die  übrig  gebliebenen  Y6Q  Mann 
(|54  Passagiero  und  14  Scbiflsleute),  welche  seit  Ab- 
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scher  od  gesund  geblieben  waren,  wurden  ans  Land 
N  genommen;  140.  derselben  schichte  man  auf  zwei  gros- 
sen Fahrzeugen  unter  Kosakenbegleitung  in*  die  Qua- 
rantaine Bertuil,  wa  sie  die  ganze  Zeit  über  bisf 
zum  Tage  ihrer  Entlassung  am  12/24.  September  ge- 
sund blieben.  Nur  Einer  hatte  ein  unbedeutendes 
kaltes  Fieber  gehabt.  Der  Passagier  Kaufmann  Stu* 
denkow  ertrank  aber  beim  Baden  im  Flusse  in  der 
Quarantaine  •>  Morgens  am  6/l8.  September,  worüber 
zu  seiner  Zeit  die  gerichtlichen  und  medicinischen 
35eugnis.se  beigebracht  worden  sind.  Es  konnten  also 
aus  Bertuil  nur  ^9  Personen  in  Astrachan  am 
l3/25.  September  in  Empfang  genommen  werden.  Der 
Rest  der  Mannschaft «,  14  Passagiere  und  14  Schifls- 
leute  ,  zusammen  38  Personen,  hielt  in  Sedlist  die 
Quarantaine  in  vollkommener  Gesundheit  aus;  die 
SchifFsleute  blieben  daselbst  bis  zum  14/26*  September,' 
die  Reinigung  der  Passagiere  wurde  aber  schon  am 
September  geendigt,  und  es  gingen  9  derselben, 
Kalmücken,  in  ihre  Ulusse  und  die  übrigen  5  nach' 
Astrachan,  wo  sie  vor  dem  8/20«  September  nicht* 
angekommen  seyn  können.  Die  Spuren  dieser  5  letz- 
ten Leute,  obgleich  sie  während  der  Fahrt  und  in 
der  Quarantaine  ganz  gesund  gewesen,  glaubten  wie 
der  Vollständigkeit  unseres  Berichtes  wegen  auf  su- 
chen zu  müssen  und  erfuhren,  dass  sie  alle  (im  Sep- 
tember 1824)  noch  am  Leben ,  zum  Theii  in  ihre  llei- 
math,  zum  Theil  nach  Persien  zurückgekehrt  waren-» 
und  nie  eine  Brechruhr  gehabt  hatten.  Das  Schiff 
blieb  nach  Löschung  seiner  Waarcn  in  Sedlist  zum 
Ueberwintern  und  ging  im  Frühjahr  1824  wieder  auf 
den  Fischfang.»  • 
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»Dies  wird  ,9  sagt  Dr.  Seid  Uta  "weiter,  *  hof- 
fentlich darthun,  wie  wenig  Grund  man  habe,  die 
Schute  St.  Andreas  anzuschuldigen;  denn  zugegeben, 
was  aus  der  magern  Angabe  über  die  Krankheit  der 
an  Brechen  und  Durchfall  gestorbenen  4  Per- 
sonen noch  nicht  Bewiesen  ist,  es  sey  die  Cholera  auf 
dem  Schiffe  gewesen,  so  hat  sich  während  des  Restes 
der  Fahrt  unter  der  so  eng  zus ammenges  topften  Mann- 
schaft nichts  Verdächtiges  ereignet,  sie  waren  alle  in 
der  Quarantaine  gesund  geblieben  und  gesund  entlas- 
sen, berührten  Astrachan  zum  Theil  nach  Aus- 
bruch der  Epidemie  und  nur  fünf  vielleicht  vor 
derselben,  aber  ohne  dass  man  an  diese  die  Seuche 
zu  knüpfen  vermag.» 

Alle  Fischeransiedlungen  zwischen  Astrachan 
und  dem  Meere ,  alle  Dörfer  und  Niederlassungen  um 
die  Stadt,  die  während  der  Epidemie  im  täglichen 
Verhehr  mit  dieser  standen,  blieben  nach  Seidnitz 
von  der  Krankheit  verschont.  Sie  holte  sich  aus  man* 
chen  überfüllten  und  schmutzigen  Häusern  nur  ein 
Opfer,  während  unter  günstigem  Umständen  wohnen- 
de  Familien  zwei  bis  drei,  doch  nie  mehr,  verloren» 
Die  zu  Anfange  erschreckten  Gemüther  beruhigten 
sich,  als  sie  sahen,  dass  die  Pfleger  der  Kranken  und 
die  nächsten  Umgebungen  verschont  blieben;  als  sie 
sahen,  dass  von  einer  fröhlichen  Abendgesellschaft 
am  Morgen  schon  Einer  das  Opfer  der  Seuche  war, 
während  die  Andern  keinen  Schaden  genommen;  dass 
selbst  von  Bettgenossen  dieser  hingerafft  wurde  und 
jener  frei  von  Krankheit  blieb  ,  und  eine  Mutter  noch 
wenige  Stunden  vor  dem  Tode  ihr  Kind  säugte,  ohne 
es  anzustecken.    Dadureh  entstand  allmählich  die  Ue- 
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berzeugung  von  der  Nichtanstcckbarkeit  der  Seuche 
unter  dem  gemeinen  Volke,  und  "sie  ermuthigte  jeden 
Einzelnen,  den  Leidenden  beizustehen.  Von  den  Er- 
krankten vermag  auch  nicht  Einer  die  vorangegan- 
gene Gemeinschaft  '  mit  einem  Brechruhrkranken  als 
Ursache  anzugeben;  in  den  Hospitälern  ist  auch  nicht 
ein  Beispiel  vorhanden,  dass  die  behandelnden  Aerzte 
oder  die  zahlreiche  Menge  von  Gehilfen  und  Arbei- 
tern angesteckt  worden  wären,  welche  den  Körper 
der  Kranken  in  den  Wannen  handhabten,  rieben  und'' 
reinigten  und  mit  den  ausgeworfenen  Materien  sich 
besudelten.  Ungestraft  reichten  die  Aerzte  Hilfe  in 
den  engen  schmutzigen  Wohnungen,  deren  Diehlcn 
von  den  ausgebrochenen  Flüssigkeiten  und  der  besu- 
delten Wäsche  bedeckt  waren.  Von  den  100  Fami- 
lien verheiratheter  Matrosen,  welche  mit  Weib  und 
Kindern  in  den  Kasernen  wohnen,  ist  auch  nicht  ein 
Weib,  nicht  ein  Kind  an  der  Brechruhr  erkrankt. 
Die  Leichenöffnungen  wurden  ohne  Vorsicht  und  ohne 
Schaden  unternommen .  Die  Astrachan1  sehen  A  erz- 
te  blieben  bei  ihrer  gleich  anfanglich  ausgesprochenen 
Ansicht ,  dass  die  Krankheit  nicht  ansteckend  sey.  Ver- 
wandte  und  Käufer  bedienten  sich  ungestraft  der  Klei- 
der und  Wäsche  der  Verstorbenen. 

In  Betreff  der  beiden  während  der  Epidemie  ge- 
storbenen Aerzte- bemerkt  Seidlitz,  dass  der  eine 
gleich  in  den  ersten  Tagen  derselben  an  der^Cholera 
gestorbene  Arzt  wegen  Altersschwäche  schon  seit  Jah- 
ren des  Dienstes  überhoben  war  und  nicht  mehr  prak- 
ticirte.  Der  Andere  war  Markoffsky,  der  ein  Opfer 
seiner  rastlosen  Thätigkeit  wurde.  Am  Abende  vor 
seinem  Tode  war  er  bei  einer  Brechruhrpatientin,  war 
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aber  auch  m  der  Nacht  i  Uhr  erhitzt  und  schwitzend 
von  der  Kranken ,  um  welche  er  sich  besonders  be- 
müht hatte ,  über  2  Werste  nach  Hause  gefahren ; 
der  Tag  war  sehr  nass ,  halt  und  neblig  gewesen. 
Gleich  nach  seiner  Zurüchkunft  fühlte  er  sich  unwohl 
und  erkrankte  dermaassen  heftig  an  der  Brechruhr, 
dass  Uschein  ihn  schon  Morgens  um  Ö  Uhr  in  einem 
höchst  traurigen  Zustande  fand.  Er  erkannte  zWar 
Lctztern»  konnte  aber  nur  mit  Muhe  andeuten,  dass 
er  Schmerzen,  im  Leibe  habe«  Er  hatte  selbst,  als  er 
seine  Krankheit  fühlte >  befohlen,  seinen  ganzen  Hor- 
pes in  Senfteige  einzuhüllen,  eine  Verordnung,  die 
nur  zürn  Theil  befolgt  worden  War.  Die  Calorael- 
pulver  mochte  er  nicht  nehmen  und  Ver- 
schluckte nur  die  Mischung  aus  Liquor  und  Opium* 
Seine  ganze  Krankheit  dauerte  9  Stunden. 

Die  Erscheinungen  der  Krankheit,  wie  sie  in 
Astrachan  beobachtet  wurden,  zeigten  keine  Abwei- 
chungen von  den  Beschreibungen  der  englischen  Aerzte  in 
Ostindien.  Diese  Uebereinstimmung  zeigte  auch  der  Lei- 
ehenerfund.  Die  Krankheit  war  ihrem  Gründcharakter 
treu  geblieben.  Auch  das  nachfolgende  Fieber,  wo- 
von die  Bengalischen  Berichte  sprechen  und  welches 
Dr.  Adam  das  letzte  Stadium  der  sich  in  die  Länge 

ziehenden  Krankheit  nennt,   wurde  in  Astrachan 

m 

beobachtet.  Es  stellte  sich  unter  3 1  von  der  Brech- 
ruhr genesenden  Matrosen  bei  7  ein,  und  tüdtete  4 
derselben.  Die  Krankheit  befiel  öfters  urplötzlich  Ge- 
sunde und  raffte  sie  binnen  3  bis  6  Stunden  Weg*  An- 
dere wurden  innerhalb  9  bifc  12  Stunden  ein  Opfer 
der  Seuche  (worunter  die  beiden  erwähnten  A erste); 
*  «onst  verzog  sich  auch  der  Tod  bis  feum  vierten  Tage 
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und  tödtete  in  Rückfällen  oder  NafcnkrÄnknrften  »och 
vtei  Spaten 

Was  die  Behandlung  betrifft,  50  folgte  man  den 
Von  den  englischen  Aerztcn  gegebenen  Vorschriften. 
Am  meisten  Beifall  finden  wegen  ihres  ferfolgs  warme 
Bäder  lind  Reibungen.  Vom  Aderlässen  wurde  wenig 
Gebrauch  gemacht,  da  gewöhnlich  fast  gar  kein  Blüt 
Üoss.  Innerlich  wurden  hauptsächlich  Opiüin  und  flüch- 
tige Reizmittel  gegeben,  gewöhnlich  auch  Calomel, 
dem  übrigens  die  Astrachanischen  Äerzte"*  nicht  be- 
sonders hold  gewesen  feu  seyn  scheinen. 

Als  Gelegenheitsursachen  «um  Ausbruche  der 
Krankkeit  sah  man  folgende  an:  Furcht  und  Schre- 
cken, den  bis  fctir  gänzlichen  Trunkenheit  getriebe- 
nen Genuss  geistiger  Getränke,  Anstrengungen,  wel- 
che überhaupt  bis  zar  gänzlichen  Ermattung  gingen; 
kalten  Trunk,  Ueberladung  des  Magens,  ferner  un- 
vorsichtige Erkältung,  besonders  zur  Abend-  und 
Nachtzeit. 

Dr.  Seidlitz  sucht  den  Grund  der  Krankheit  in 
tellurischen  oder  kosmischen  Verhältnissen  ünd  theilt 
folgende ,  auf  diese  Ursache  hindeutenden  Umstände 
mit,  welche  in  Astrachan  beobachtet  wurden:  Es 
klagen  die  dortigen  Einwohner,  wie  die  Bewohner 
vieler  anderer  Gegenden,  Uber  eine  auffallende  Ver- 
änderung, welche  ihr  Klima  seit  mehreren  Jahren  er- 
fahren habe;  eine  unstete,  plötzlich  bis  zu  20  —  s5° 
aufspringende  Winterkälte  habe  das  sorgfältigere  Be* 
decken  des  Weinstocks  nöthig  «gemacht  u.  8.  w.  Für 
uns  wichtiger  ist  die  allgemein  bestätigte  Thatsache, 
dass  im  Frühherbst  ünd  kurz  vor  dem  Ausbruche  der 
Seuche  ein  sonderbarer  Nebel  herrschte.   Vom  April, 
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an  war  Hitze  mit  grosser  Trockenheit  his  zum  Au- 
gust herrschend  geblieben,  dann  trat  plötzlich  eine 
halte,  feuchte  Witterung  ein.  Im  Frühjahr  waren 
viele  Rinder  an  Durchfallen  gestorben,  und  eine  Vieh- 
seuche, wie  sie  übrigens  nicht  selten  sind,  hatte  ge- 
herrscht. Dem  Ausbruch  der  Epidemie  war  mehrere 
Tage  hinter  einander  ein  Nebel  vorausgegangen,  der 
Jedem  auffiel  und  von  Uschein  in  einem  Berichte 
*  ein  chemischer  (?)  durchsichtiger  Dunst,  ein  trüber 
Niederschlag  genannt  wird,  so  dass  bei  Klarheit  des 
Himmels  die  Sonnenstrahlen  schwächer  die  Gegen- 
stände erhellten,  wodurch  die  Sonne  selbst  purpurn 
aussah  und  man  mit  blossen  Augen  sie  anblicken  honn- 
te.  Der  Mond  sali  ebenfalls  dunkel  purpurfarben  aus, 
zitterte  hin  und  her,  vor  den  Blichen  verschwindend.  » 
Ein  anderer  Arzt  setzt  hinzu,  diese  Nebel  seyen  von 
unangenehmem  Geruch  gewesen ,  und  man  habe  nicht 
aus  dem  Hause  gehen  mögen ;  Privatleute  hielten  ihn 
oft  für'  Rauch  und  Dampf  aus  nahen  Feuersbrünsten. 
Dabei  seyen  durch  Morgenthaue  die  Dächer  der  Häu- 
ser und  die  Strassen  bei  wolkenlosem  Himmel  nass 
wie  nach  einem  Regen  gewesen.  Dieser  Höhenrauch 
wurde  auch  in  B  e  r  t u  i  1  und  S  e  d  1  i  s  t  mehrere  Tage 
lang  bemerkt.  Die  Früchte  wraren  in  diesem  Sommer 
unschmackhaft  gewesen,  und,  während  die  Epidemie 
auf  ihrer  Höhe  war,  starben  auch  oft  Hunde  unter 
Zuckungen.  —  Barometer-  und  Thermometerbeobach- 
tungen theilt  Seidlitz  nicht  mit. 

Erwähnung  möchte  es  verdienen,  dass  die  Exir 
Stenz  der  As  t  racha nisclien  Cholera-Epidemie  gänz- 
lich weggeläugnet  wurde;  im  sechsten  Bande  der  lit- 
terarischen Annalen  der  gesammten  Heilkunde  von 
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Hecker,  S.  5oi ,  ist  sogar  öffentlich  die  Behauptung 
ausgesprochen  worden ,  » dass  die  ostindische  Cho- 
lera, die  vor  einigen  Jahren  in  Astrachan  ausge- 
hrochen seyn  sollte,  dort  nie  in  der  Wirklichkeit  exi- 
stirt  habe;»  worauf  der  Staatsrath  Rehmann  im  Ja- 
nuarheft vom  Jahrg.  1824  des  Hufelandschert  Jour- 
nals S.  i23  bis  i3o  gebührend  geantwortet  hat.  Auch 
S  e  i  d  1  i  t  z  sieht  sich  genöthigt ,  in  seinem  Aufsatze 
auf  jene  Behauptung,  die  aus  dem  südlichen  Russland 
herkam,  Rücksicht  zu  nehmen  und  die  Möglichkeit 
sowohl  als  die  wirkliche  Existenz  der  Cholera  in  As- 
trachan zu  erweisen.  Obgleich  gegenwärtig  wohl 
selbst  der  erpichteste  Skeptiker  jener  Behauptung 
nicht  mehr  beipflichten  wird,  so  entnehmen  wir  doch 
Einiges  von  dem,  was  Seid  Ii  tz  in  dieser  Beziehung 
vorbrachte,  weil  es  der  Grund  seyn  kann,  warum 
Astrachan  schon  so  frühe  von  der  Seuche  heim, 
gesucht  wurde,  als  man  noch  kaum  an  die  Möglich- 
keit einer  Ausbreitung  derselben  in  nördliche  Gegen- 
den dachte. 

Obwohl  Astrachan  unter  dem  460  N.  B.  liegt, 
so  ist  doch  sein  Klima  dem  mehrere  Grade  südlicher 
liegender  Länder  ähnlich.  Es  zeigt  (im  Widerspruch 
mit  sonstigen  Beobachtungen)  eine  grössere  Wärme 
als  westlichere  Gegenden,  welche  unter  gleicher  Breite 
liegen.  Dabei  leidet  es  durch  seine  offene  Lage  an 
bedeutenden  Unregelmässigkeiten  in  der  Witterung, 
wozu  noch,  was  viel  wichtiger  ist,  der  Umstand  kömmt, 
dass  die  Stadt  nach  dem  doppelten  Nivellement  von 
Engelhardts  und  Parrot's  des  jüngern  über  5a 
Toisen,  gegen  340  Fuss  unter  dem  Niveau  des 
Ozeans  liegt.  Wir  fügen  hier  noch  Einiges  au8  Seid» 
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Htz's  interessanter medicuiUcb-töpographiachen Schil- 
derung Astrachan 's  (a.  a.  O.  8.  4  t  bis  64)  bei, 
woraus  wir  schon  Mehreres,  am  geeigneten  Orte  ein- 
geschaltet, mitget  heilt  haben. 

Astrachan  Hegt  auf  einer,  der  Inseln,  welche 
die  deltaförmige  Zerspalturig  der  Wolga  bildet,  die 
hier  bereits  fast  alle  Strömung  Verloren  hat  *).  Da» 
fast  gleichseitige  Dreieck  des^  Delta's  umfasst  einen 
Flächen  räum  Von  4°öo  Quadratwersten  und  eine  Un- 
sahl  von  Inseln ,  deren  grössere  Hälfte  mit  Schilf  und 
Wasserpflanzen  bedeckt,  nur  wildem  Geflügel  und 
wilden  Schweiften  aum  Aufenthalt  dient,  wahrend  die 
wenigsteh  als  nackte  Hügel  ohne  Vegetation,  und 
künstlichen  Anbau  erschwerend,  so  aus  der  Wasser- 
fläche emporragen ,  dass  sie  eine  Wohnstätte  für  die 
Menschen  abgeben/  Der  Böden  Astrachan' s  ist  ein 
mit  Sal£  geschwängerter  Thon  Sand ;  Quellen  sind  keine 
Vorhanden,  und  alle  Versuche,  Brunnen  *fcu  graben, 
lieferten  Salzwasser.  Die  Einwohner  müssen  daher 
Wolga wasser  gemessen;  der  grössere  Theil  aber 
wohnt  zu  entfernt  und  nimmt  mit  dem  nächsten  Flüss- 
chen vorlieb  )  dessen  Wasser  trüb  und  schmutzig  ist, 
und,  wenn  es  zwölf  Stünden  im  Zimmer  ist,  stinkt. 
In  den  Strassen  der  Stadt*  herrscht  asiatischer  Schmutz« 
Nach  dem  Zurücktreten  der  im  Mai  angeschwollenen 
Wolga  im  Juli  bilden  sich  grosse  Pfützen,  welche 
durch  die  Einwirkung  der  Sonnenstrahlen  Vertrock- 
nen müssen,  wobei  das  Faulen  thierischer  Körper  die 


*)  Das«  Deltal ander  ein  fruchtbarer  Boden  für  epidemische 
Krankheiten  sind ,  ist  eine  vielfaltig ,  auch  durch  die  Ver- 
breitungsgeschichte  der  Cholera  wieder  bestätigte  Erfah- 
rt 
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Luft  eigentlich  verpestet.  Denv  Winden  ist  der  Zu» 
gang  zur  Stadt  von  allen  Seiten  offen,  dennoch  er- 
freut man  sich  nie  einer  reinen,  leicht  zu  athmenden 
Luft;  denn  die  Winde  streichen  über  weit  ausge- 
dehnte, mit  Salz  geschwängerte,  aller  kräftigen  Ve- 
getation ermangelnde  Sandsteppen  oder  über  das 
grosse  Wolga delta  her.  Um  Astrachan  zieht  sich 
eine  Sandfläche  von  mehr  als  3oo,ooo  Quadratwersten 
her,  die  gleich  arm  an  Wasser  als  an  Vegetation  ist 
(die  Rumänische,  Uraische  und  Donische  Step- 
pe), Gegen  Süden  erheben  sich  die  kaukasischen 
Berge,  die  in  einer  Entfernung  von  400  Wersten  ih- 
ren Gipfel  erreicht  haben  und  eine  Mauer  von  5  bis 
11,000  Fuss  Höhe  bilden,  welche  mit  einzelnen  Zü- 
gen in  die  Region  des  ewigen  Schnees  ragt.  Diese 
Umstände  erklären  manches  Besondere  in  dem  Klima 
Astrachans,  welches  seiner  geographischen  Lage 
gemäss  einer  mittleren  Temperatur  sich  erfreut,  aber 
mit  jeder  Veränderung  des  Windes  eine  schneidende 
Veränderung  der  Temperatur  erleidet.  Selten  vergeht 
ein  Tag,  wo  nicht  zwei  entgegengesetzte  Winde  na«h 
einander  wehen  5  oft  macht^  die  Windfahrie  alle  Ab- 
theilungen der  Bussole  in  24  Stunden  durch.  Dabei 
ist  vielleicht  nirgends  mit  einem  und  demselben  Win- 
de  so  bestimmt  eine  gewisse  Witterungsbeschaftenheit 
verbunden,  als  in  Astrachan.  Die  heftige  Sommer- 
wärme (im  Juni  und  Juli)  steigt  bis  auf  28 — -3o,  ja 
33°  R.  Die  Nächte  sind  äusserst  schwül,  dagegen  im 
August  werden  sie  kälter,  und  es  zeigen  sich  starke 
Thaue  und  Nebel.  Im  September  wird  die  Kälte  der 
Nächtewih^empfindlicher.  Im  Januar  steigt  die  Kalte 
oft  Ä^f  zo^ofci  R. ,  daher  sind  im  Winter  entzünd- 
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liehe  Krankheiten  sehr  häufig.  Die  Hauptkrankheit  iii 
Astrachan  aber  sind  kalte  Fieber,  die  oft  büsarlig 
sind ,  so  dass  der  gemeine  Mann  dieselben  als  das 
einzige  todtb ringende  Fieber  betrachtet.  Auch  Ruhren 
und  Brechruhren  kommen  häufig  vor. 

Zu  verwundern  ist  es,  dass  die  Cholera  bei  so 
vielen  begünstigenden  Umständen  nicht  stärker  in  As- 
trachan grassirt  hat.  Auf  die  Umgegend  verbreitete 
sich,  wie  schon  oben  bemerkt  wurde,  die  Seuche 
nicht;  nur  die  33  Werste  von  Astrachan  entfernte, 
nordöstlich  von  diesem,  am  linken  Ufer  des  breiten 
Wolga  armes  Busan  gelegene  Kreistadt  Krasnoijar 
wurde  von  ihr  heimgesucht.  Dieselbe  hat  2000  Ein- 
wohner (lauter  Hussen) ,  welche  sich  bloss  von  Fisch- 
fang und  Gartenbau  nähren.  An  gutem  Wasser  ist 
kein  Mangel,  die  Strassen  sind  reinlich,  die  Luft  gut. 
Jährlich  sterben  etwa  100  Personen ,  meistens  an  AI* 
tersschwäche  und  kalten  Fiebern.  Der  erste  in  Kras- 
noijar  an  der  Brechruhr  Gestorbene  ist  jener  schon 
oben  angeführte  Saiminzow,  welcher  am  iy23,  Sep- 
tember in  Astrachan  erkrankte,  sogleich  nach 
Krasnoijar  fuhr  und  am  iG/i8.  September  daselbst 
beerdigt  wurde.  Nach  neun  Tagen,  am  22.  Septem- 
ber (4.  Oktober)  erkrankte  der  Zweite,  ein  Invali- 
denunteroffizier und  starb  nach  3  Stunden.    Die  an 
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den  beiden  folgenden  Tagen  verstorbenen  drei  Kran- 
ken waren  nur  24  bis  36  Stunden  krank.  An  Hilfe 
war  hier  im  ersten  Augenblicke  nicht  zu  denken,  da 
bis  zur  Ankunft  des  Dr.  Sartorius,  der  sogleich 
auf  den  eingegangenen  Bericht  von  Astrachan  dahin 
abgesöhickt  wurde,  nur  ein  preussischer  Bartschee- 
rer  den  Aeskulap  des  Städtchens  machte.    Die  Sterb- 
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Kchkeit  unter  den  Einwohnern  der  Stadt  sowohl  als 
der  Umgegend  ward  immer  grösser.  Kinder,  Greise 
'  und  Weiber  wurden  ein  Opfer  der  Seuche,  die  am 
•25.,  26.5  und  27.  Sept.  (7.  8.  9.  Okt.)  ihre  Höhe  er- 
reichte, dann  allmählich  abnahm  und  am  8/j8»  Oktober 
völlig  aufhörte,  so  dass  auch  nicht  ein  Fall  später 
vorgekommen  ist.  Auch  hier  dauerten  während  der 
Epidemie  andere  Krankheiten  fort.  Die  Zahl  der  an 
der  Brechruhr  Verstorbenen  betrug  übrigens  nach 
Seidlitz  nur  25,  gerettet  waren  nach  dem  Bericht 
des  Dr.  Sartori  us  i5  Personen.  Während  der  gan- 
zen Zeit  Hessen  sich  die  nach  Astrachan  mit  allerlei 
Früchten  handelnden  Weiber  nicht  abhalten,  ihrem 
Gewerhe  nachzuziehen,  und  der  Verkehr  zwischen 
Leiden  Städten  ward  nicht  unterbrochen,  ehen  so  we- 
nig als  der  Verkehr  zwischen  Astrachan  und  sei- 
nen umliegenden  Kosaken-  und  Tartarenansiedlungent 
Ton  welchen  die  Stadt  mit  Gemüse,  Geflügel,  Milch, 
Eiern  u.  s*  w.  versorgt  wird.  Von  der  zahlreichen 
Sippschaft  Saiminzow's  ist  auch  nicht  Einer  krank 
geworden.  Seidlitz  glaubt,  den  Anfang  der  Kras- 
noijar'schen  Epidemie  auf  den  22.  "6ept.  (4.  Okt.) 
festsetyn  zu  müssen,  (wornach  sie  i4  Tage  gedauert  / 
hätte),  an  welchem  Tage  sie  selbstständig  los- 
brach* Saiminzow  gehört  nach  ihm^zur  Astr ac han- 
schen Epidemie,  und  wäre  er  auch  an  das  Ende  der 
Welt  gezogen,  um  da  zu  sterben. 

Wahrend  des  ganzen  Jahres,  das  Seidlitz  up 
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Astrachan  zubrachte,  wurde  nicht  allein  in  der 
Stadt  und  ihren  Umgebungen  die  Cholera  nicht  mehr 
bemerkt,  sondern  wüthete  auch  in  Persien  nach 
den  von  persischen  Kauffahrern  erhaltenen  Nachrich- 
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ten  nirgends  mehr.  Von  dem.  Jahre  1824  an  bis  zum 
neuesten  Ausbruche  der  Cholera  in  Persien  und  in 
einem  bedeutenden  Theile  des  Russischen  Glei- 
ches lässt  sich  dieselbe  nur  in  ihrer  ursprünglichen 
Geburtsstä'tte  Vorderindien«  ferner  in  Hinter  in- 
dien  und  in  China  bestimmt  nachweisen,  worü- 
ber das  Bekanntgewordene  bereits  mitgetheilt  wurde. 
Die  letzten  Spuren  der  Krankheit  sind  au  Anfang  des 
Jahres  1827  in  Kukochoton  in  der  Mongolei. 
Wahrscheinlich  breitete  sie  sie  sich  von  dieser  Zeit 
an  auf  der  grossen  asiatischen  Hochebene«  namentlich 
in  der  Bucharei  und  Khiwa  aus,  was  durch  einen 
Brief  von  Orenburg  vom  l6/aa.  August  d.  1.  J.  *)  be- 
stätigt wird  9  worin  esheisst:  »Die  aus  Mittelasien 
uns  zugebrachte  Epidemie,  Cholera  Morbus«  wel- 
che im  Jahre  1829  in  dem  O  renhur  gi  sehen  Gouverne- 
ment wüthete«  hat  die  sorgfältige  Aufmerksamkeit  des 
hiesigen  Kriegsgouverneurs.  Grafen  v.  Suchtelen 
auf  sich  gezogen  und  denselben  zur  Ergreifung  zu- 
verlässiger Vorsichtsmaassregeln  für  jetzt  und  künf- 
tig veranlasst.  Desshalb  sind  auch  zwei  llandelskara- 
wanen  aus  der  Bucharai  und  Khiwa  auf  ihrem 
Zuge  nach  den  Städten  T r 0 i z k  und  Oreaburg« 
sobald  sie  sich  derOrenburgi sehen  Linie,  denFlüs- 
sen  Ajasch  und  Ilek  näherten,  an  den  passenden 
Stellen  aufgehalten  ,  mit  einer  militärischen  Kette  um- 
zingelt und  nach  aller  Strenge  des  Quarantaincregle- 
ments  beräuchert  worden.»  Demnach  hatte  man  auch 
im  gegenwärtigen  Jahre  noch  Grund  anzunehmen, 
dass  die  Cholera  in  Mittelasien  herrsche.  Auch  Dr. 


*)  Preuss Ische  Staatszeitung.  i83o*  Nro.  a65. 
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Rang  sagt  in  seinen  Nachrichten  über  die  Ofen» 
b arg i sehe  Epidemie,  worauf  wir  bald  Buruekkom« 
men  werden,  dass  dieselbe  aus  der  Bucharei  und 
Khiwa  gekommen  seyn  soll  *). 

Qfe  die  Heuschreckenzüge,  welche  im  Sommer 
182$  und  1824  die  Krimm  verheerten  mit  der 
A  str  ach  an  sehen  Epidemie  und  dem  Herrschen  der 
Cholera  in  Mittelasien  in' Verbindung  zu  bringen 
sind,  lassen  wir  dahin  gesteilt,  glauben  aber  doch 
derselben  erwähnen  zu  müssen,  da  schon  öfter,  be- 
sonders Ton  Schnurr  er,  auf  den  Zusammenhang 
von  Insektenzügen  mit  dem  Ausbruch  epidemischer 
Krankheiten  aufmerksam  gemacht  worden  ist«  Ein  Rei« 
sende**  erzählt,  dass  man  in  Aegypten  das  Erschei- 
nen von  Heuschreckenschwärmen  für  ein  sicheres 
Zeichen  halte,  dass  die  Pest  in  einem  andern  Orte 
ausgebrochen  sey. 

Erwähnenswerth  mag  es  auch  seyn,  dass,  nach- 
dem dip  Cholera  an  den  Pforten  Europa's  erschienen 
war  und  vor  dessen  Klima  zurückzuschrecken  schien, 
doch  in  den  nächsten  Jahren  im  westlichen  Euro« 
pa  die  Brechruhr  öfters  in  einer  so  bösartigen  Ge- 
stalt aufhat,  dass  man  es  bereits  mit  der  orientali- 
schen Cholera  zu  thun  zu  haben  glaubte;  so  geschah 
es  zu  Anfang  Oktobers  1824  zu  Leeds  ***) ,  und  im 


*)  Nach  Schnurrcr  traf  Alezander  v.  Humboldt  im 
Sommer  1829  in  den  Steppen  der  Kirgisen  auf  eine  Seu- 
che ,  welche  unter  dein  Vieh  ausgebrochen  war ,  an  der 
aber  auch  die  Menschen  sehr  litten.  Von  den  Symptomen 
der  Krankheit  jst  Nichts  bemerkt. 

**)  Morgcnbjatt.  1814.  Nro.  aa4.  ) 

***)  Frorieps  Notiien  aus  dem  Gebiete  4er  Natur  •  und 
Heilkunde,  öd,  VU|.  S.  i44- 
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Sommer  i8a5  zu  London.  Nach  Zeitungsnachrichten 
kam  »die  ostindische  Brechruhr»  in  einigen 
der  gesündesten  Stadttheile  zum  Vorschein  und  be- 
wies sich  besonders  gefährlich  für  Personen,  die  erst 
jüngst  aus  tropischen  Klimaten  zu  Hause  gekommen 
waren  und  sich  noch  nicht  entschliessen  konnten,  ihre 
Kleidung  dem  nördlichen  Klima  anzppassen  ::).  Eben 
so  zeigte  sich  die  Cholera  im  Herbst  1824  am  Rhein**), 
ferner  in  mehreren  Theilen  Ton  Frankreich  in  den 
Jahren  1824  his  1826  ***_).  Auch  Schnurr  er  beob- 
achtete die  Cholera  häufig  in  Schwaben  im  Som- 
mer 1825,  und  in  Kopenhagen  kam  sie  nach  ihm 
noch  im  Oktober  desselben  Jahres  nicht  selten  vor. 

Der  Grund,  warum  die  im  Jahre  1823  bis  Astra- 
chan vorgeschrittene  orientalische  Brechrur  nicht  wei- 
ter gegen  Europa  sich  ausbreitete,  kann  nicht^in  dage- 
gen getroffenen  Maassregeln  gesucht  werden ;  denn,  wie 
schon  erwähnt  wurde ,  hielt  man  die  Krankheit  in  A  s  t  r  a- 
chan  nicht  für  ansteckend,  und  es  unterblieben  dess- 
halb  die  Quarantaineanstalten ,  auf  welche  der  Peters- 
burger  Medicinalrath  angetragen  hatte.  Auch  gelangten 
wohl  die  (bedingungsweise  ausgestellten)  Befehle  erst 
an  Ort  und"$telle,  als  die  Epidemie  in  Astrachan 
und  Krasnoijar  schon  zu  Ende  war.  Nicht  ohne 
Einfluss  mochte  die  damals  in  Europa  herrschende 
entzündliche  Krankheitskonstitution  gewesen  seyn,  die 
sich  aber  in  den  letzten  Jahren  y erwischt  zu  haben 


*)  Hu  fei  and'«  und  Osann'«  Journ.  der  prakt.  Heilk.  i8a5. 

Oktoberheft.  S.  ttf. 
**)  Ebenda«.  1826.  Maiheft.  S.  91  u.  f. 

***)  Journal  complementatre  du  Dictionnaire  de*  Sciences  me» 
fliealei.  To».  XXVI.  p.  ig3  bis  aoa. 
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scheint,  was  schon  aus  der  im  letzten^ Winter  1829/i h3o 
in  Beziehung  auf  die  strenge  Kälte  desselben  unver- 
hältnissmässig  geringen  Häufigkeit  von  reinen  Entzün- 
dungskran l;h  ei  ten  hervorgeht. 

Ganz  unverrauthet  trat  im  Friihherbst  des  Jahres 
1829  die  Cholera  -wieder  in  Bussland  auf  und  zwar 
im  Gouvernement  Orenbi^ls.  Alles  Nachforschen 
von  Seiten  der  Aerzte  und  der  Polizei,  um  die  Art 
und  Weise  zu  erfahren,  wie  die  Krankheit  entstan- 
den'sey,  war  vergeblich.  Im  Oktober  schien  die  Seu- 
che ihre  Acme  erreicht  zu  haben,  Hess  dann  mehr 
und  mehr  nach,  und  man  hielt  sie  zu  Ende  Decem- 
hers  schon  für  gänzlich  erloschen,  als  sie  im  Anfang 
des  Januars  i83o  an  verschiedenen  Orten  wieder  aus- 
brach und  bis  tief  m  den  März  hinein  dauerte.  Die 
Anzahl  der  Gestorbenen  lässt  sich  nach  Dr.  Rang*) 
darum  nicht  angeben,  Weil  die  Angaben  sehr  schwan- 
kend sind;  übrigens  bemerkt  er,  dass  sie  für  eine  so 
gefahrliche  und  für  eine  so  äusserst  schnell  verlau- 
fende Epidemie  nicht  bedeutend  und  die  Sterblichkeit 
nur  anfangs  auffallend  gewesen  seyn  möchte;  später- 
hin bei  Einwirkung  der  von  der  Regierung  genomme- 
nen Maassregeln  habe  diese  nicht  die  Frequenz  der 


*)  Ueber  die  Cholera,  die  im  letzten  Herbst  und  Winter  in 
und  um  Orenburg  herrschte; —  in  Hufeland's  u.  Osann'« 
Journal  der  praktischen  Heilkunde.  i83o.  August.  Nach  der 
Preußischen  Staatszeitung  (i83o.  Nro.  2S2.  Beilage)  betrug 
die  Zahl  der  zu  Orenburg  an  der  Cholera  Erkrankten 
3590,  wovon  2725  genasen  und  865  (also  nicht  ganz  der 
vierte  Theil)  starben.  Zuerst  zeigte  sich  die  Krankheit  in 
Orenburg  selbst  am  2G.  Aug.  (7.  Sept.),  zuletzt  in  dem 
Dorfe  Masina  am  6/i«.  Februar.  Die  Einwohnerzahl  von 
Orenburg  wird  zu  20,000  angegeben.  Man  hielt  daselbst 
die  Krankheit  für  ansteckend. 
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Todesfälle  bei  andern  gewöhnlichen  akuten  Krankhei- 
ten schwerer  Art  überstiegen,  ja,  sie  sey  als  in  den 
meisten  Fällen  heilbar  erkannt  worden.  Pie  Zufälle 
nahmen  während  der  Dauer  der  Epidemie  allmählich 
an  Heftigkeit  ab  $  ob  diess  mit  den  genommenen  Maass* 
regeln  oder  der  halten  Witterung  zusammenhing,  losst 
sich  nicht  bestimmen ;  übrigens  grassirte  die  Cholera 
während  der  kältesten  Zeit,  im  Januar  i83o  fort«  Die 
Symptome  der  Krankheit ,  wie  sie  Rang  angibt,  Stirn« 
men  im  Allgemeinen  ganz  mit  der  Beschreibung*  der 
englischen  Aerzte  in  Ostindien  überein-  Per  Tod  er« 
folgte  unausbleiblich,  wenn  nicht  Hilfe  geleistet  wur« 
de.  Kam  aber  diese  zu  rechter  Zeit  1  so  war  die  Ge- 
nesung der  Kranken  eben  sq  schnell  als  der  Gang  der 
Krankheit.  Wo  im  Anfang  alles  Nöthige  geschah,  da 
fühlten  sich  die  Leidenden  auch  sogleich  gesund,  be- 
sonders war  dies  der  Fall  nach  zu  rechter  Zeit  vor- 
genommenem Aderlasse,  Wurde  mit  der  Hilfe  gezö- 
gert, oder  diese  durch  irgend  eine  Ursache  aufgehal- 
ten ,  so  erfolgte  die  Genesung  nur  langsam  und  war 
von  ungemeiner  Schwäche,  Abneigung  vor  Nahrung 
und  einem  unangenehmen  Gefühl  in  der  Herzgrube 
begleitet;  auch  kehrten  zuweilen  Erbrechen  und  Durch* 
fall  ohne  bemerkbare  Ursachen  wieder,  wie  denn 
überhaupt  die  Cholera  Recidive  machen  konnte  und 
dann  gewöhnlich  schlimmer  war,  als  das  erste  Mal. 
Die  Hauptmittel,  welche  angewendet  wurden,  waren 
die  von  den  englischen  Aerzten  in  Ostindien  gebrauch- 
ten :  Calomel ,  Opium  und  das  Aderlassen ,  zu  dessen 
Gelingen  übrigens  oft  vorhergehende  Reibungen«»  war- 
me Umschläge,  Bäder,  reizende  Einreibungen,  Senf- 
teige u.  s.  w.  nöthig  waren»    Auch  Blutigel  wurden 
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öfters  mit  glücklichem  Erfolg  auf  die  Oberbauchge- 
gend angesetzt.  Daa  Calomel  brauchte  man  neben 
dem  Aderlasa  sehr  allgemein;  grosse  und  seltnere  Ga- 
ben waren  am  heilsamsten;  in  der  Regel  erregte  et 
keinen  Speichelfluss.  Daa  Opium  fand  weniger  Bei- 
fall und  wurde  seltener  gegeben,  und  die  Kranken 
sollen  sich  beim  blossen  Calomel  gebrauch  recht  gut 
befunden  haben.  Aetherische  Qle,  als  Münzöl,  -Kaje- 
putöl,  so  wie  die  Hoflfmann'schen  Tropfen  und  ver- 
süsste  Salzsäure  schienen  nicht  viel  zu  leisten*  Aeus- 
serüch  wurde  Scheidewasser  auf  die  Oberbauchge- 
gend angewendet,  ausserdem  trochnes  Reiben,  Anle- 
gen Ton  gewärmtem  Hafer,  Asche,  Kleie,  Einreibun- 
gen von  reizenden  Flüssigkeiten,  laue  Bäder  mit  Pot- 
asche,  Salz,  aromatischen  Kräutern. 

Zur  Tilgung  des  Miasma's  und  zur  Verhütung  der 
Anstechung  machte  man  Räucherungen  mit  mine- 
ralischen Säuren.  Man  vermied  nüchtern  auszugehen, 
und*  in  Orenburg  hielt  man  die  HofFmann'scben 
Tropfen  mit  Münzöl  für  ein  Präservativ  und  theilte 
dieselben  unter  die  Einwohner  aus.  Doch  ham  man 
davon  zurück,  und  später  brauchte  man,  wie  es  schien, 
mit  mehr  Grund  und  Erfolg  das  vom  Operateur  Wos- 
hoboinikow  vorgeschlagene  Thecrwasser,  d.  i.  ei- 
nen Thcil  Theer  mit  20  Theilen  siedendem  Wasser 
bis  zum  Kaltwerden  geschüttelt.  Gemüthsruhe  und 
Heiterkeit  waren  jedoch  Wr  wie  bei  andern  Epide- 
mien die  besten  Prophylactica. 

»  Manches  bei  dieser  Epidemie  Beobachtete  »•»  sagt 
Dr.  Rang,  »spricht  für  ihre  miasmatische,  ja  honta- 
giösa  Natur.  Man  will  bemerkt  haben,  dass  sie  zu- 
erst in  denjenigen  Ortschaften  erschien,  wo  die  Kauf. 
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leutc  aus  Rhi  w  a  und  der  B  u  c  h  ar  e  i  bei  ihrer  Durch- 
reise zu  der  Messe  nach Ni sehne i-Nowg  or od  ein- 
Lehrten;  doch  widerspricht  einigermaassen  dieser  An- 
gabe der  Umstand,  dass  man  auf  der  Strasse  von 
Orenburg  nach  Nowgorod  keine  weitere  Spur 
von  ihr  entdeckt  hat.  Der  Staabsarzt  Granbaum 
ging  im  November  1829  auf  Befehl  der  Begierung 
nach  Orenburg  ab;  am  10.  Januar  i83o  begab  er 
sich  von  da  aus  mit  5  Begleitern  in  das  von  der  Cho- 
lera heimgesuchte  tartarische  Dorf  Nowie -Schal ty. 
Einer  seiner  Begleiter  erkrankte  am  i3.  Januar,  nach 
und  nach  wurden  Alle,  und  zwar  jeden  Tag  Einer, 
krank,  ausgenommen  der  Feldscheerer ,  den  sie  mit-v 
hatten.  Granbaum  selbst  war  der  "Vierte.  DieKrank- 
hert  schien  hierbei  die  Körperkonstitution  zu  Wahlen, 
fing  mit  dem  Schwächsten  an  und  ergriff  so  nach  und 
nach  immer  den  Schwächern  (?  den  Stärkern).  Spä- 
ter kamen  noch  mehrere  Personen  zu  verschiedenen 
Zeiten  aus  andern  Orten  zu  ihnen ;  keine  blieb  ver- 
schont, und  jederzeit  wurden  im  Allgemeinen  die 
Neuangekommenen  in  einem  von  Cholera  angesteckten 
Orte  ergriffen.  Granbaum  und  Dr.  Püpürow 
führen  noch  schlagendere  Beweise  für  die 
Ansteckbarkeit  der  Cholera  an.  Erstercr  er- 
zählt von  einem  Tartaren,  der  krank  wurde  und  in 
einem  Tage  starb,  nachdem  er  seinem  cholerakranken 
Bruder  Umschläge  gemacht' und  denselben  mit  war- 
mem Wasser  gewaschen  hatte  *).    Mehrere  Personen 


*)  Wie  man  sieht ,  nimmt  Dr.  Rang  den  Beweis  der  Konta- 
giositat  der  Cholera  sehr  leicht  Es  wäre  zu  bedauern, 
wenn  die  Russische  Regierung  nicht  unzweifelhaftere  Gründe 
su  d«r  Ergreifung  ihrer  Quarantainemaassregeln  gehabt  hat* 
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männlichen  und  weiblichen  Geschlechts  von  verschie- 
denem Alter  aus  andern  Ortschaften,  welche  auf  ei- 
ner Hochzeit  in  einem  von  der  Cholera  angesteck- 
ten Orte  waren,'  wurden  bei  ihrer  Rückkehr  krank 
und  starben*  ohne  jedoch  die  Krankheit  den 
Einwohnern  ihres  Dorfes  m  itzuthei  len. 
Auch  bekommt»,  fahrt  Dr.  Bang  fort,  »die  Mei- 
nung von  ihrer  Kontagiosität  noch  dadurch  Gewicht, 
dass  sie  nach  Dr.  P  ü  p  ü  r  o  w  s  Beobachtung  sich  nicht 
über  die  den  angesteckten  zunächst  liegenden  Orte 
verbreitete,  wenn,  so  viel  man  wusste,  kein  Cholera« 
kranker  hinkam,  hingegen  sich  überall  zeigte,  wo  sol- 
che Kranke  Zuflucht  suchten,  und  besonders,  wo  sie 
starben.  Doch  wurden  nicht  jederzeit  alle  Menschen 
in  einem  Hause  oder  in  einer  Familie  angesteckt,  man- 
che blieben  gesund.  Gewöhnlich  erkrankte  mit  dem> 
Tode  des  Einen  ein  Anderer  in  seiner  Nähe,  und  es 
hatte  den  Anschein,  dass  das  Contagium  in  den  Lei-  - 
chen  bei  anfangender  Faulniss  sich  mehr  entwickelte* 
So  weiss  Granbaum  mehrere  Beispiele,  wo  Men- 
schen in  der  Nähe  von  Leichen  an  der  Cholera  Ver-\ 
storbener  diese  bekamen;  unter  Andern  wurden  von 
der  Leiche  eines  Generals  in  Orenburg  6  Personen 
angesteckt.»  —  »Weil  Viele  ohne  irgend  einige  Vor- 
boten auf  der  Strasse  Cholerazufalle  bekamen ,  /dies 
war  wohl  nicht  der  Hauptgrund  ?)  wollte  man  schlies- 


te ;  denn  die  Einführung  der  Quaranlaine  bei  nicht  kon- 
tagiüsen  Krankheiten  Ist,  wie  Dr.  Seidlitz  «ehr  richtig 
bemerkt  ,  das  Verderblichste ,  was  man  der  allgemeinen 
Noth  noch  hinzufügen  kann.  In  Russland  scheinen  bis  jetzt 
diese  Maassregeln  nicht  viel  genützt  tu  haben ;  trotz  der 
Geiundheitskordons  schritt  die  Krankheit  weiter. 
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seil,  dass  die  Krankheit  durch  eirie  besondere  Beschaff 
rfenheit  der  Atmosphäre  hervorgebracht  würde,  wo- 
gegen jedoch  zu  streiten  scheint,  dass  die  Richtung 
der  Winde  auf  ihre  Verbreitung  keinen  Einfluss  hät- 
te, so  wenig  als  die  Temperatur  der  Luft  darauf  ein- 
wirkte.» 

In  Orenburg  und  im  Dorfe  Nowie-Shalty 
wurde  vorzüglich  das  weibliche  Geschlecht  befallen, 
an  andern  Orten  Männer  und  Weiber  glcichmässig, 
doch  immer  mehr  Leute  bei  Jahren  und  (?als)  Kin- 
der. Auch  arme,  schlechtgenährte,  schwache,  kränk- 
liche Menschen,  Branntweinsäufer  waren  mehr  ausge- 
setzt. Angestrengte  Arbeit,  Furcht,  Schrecken,  Gram, 
feuchte  Witterung,  enge  nasse  Wohnungen,  Erkal- 
tung förderte  die  Ansteckung*  Abends  und  Nachts 
erkrankten  mehr  Menschen  als  am  Tage. 

Die  Epidemie  in  Orenburg  veranlasste  von  Sei- 
ten der  Bussischen  Regierung  sehr  kräftige  Maassre- 
geln. Da  sie  sich  immer  weiter  in  der  Umgegend 
ausbreitete,  besonders  gegen  Kasan  hin,  so  wurde 
das  Kasan  sehe  Gouvernement  im  Süden  auf  einer 
Strecke  von  5oo  Wersten  gänzlich  gesperrt,  so  dass 
bei  Todesstrafe  weder  Menschen  noch  Vieh  noch 
Waaren  hereingelassen  wurden.  Zu  diesem  Behufe 
wurden  auf  der  ganzen  Gränze  von  2  zu  2  Wersten 
Piquets  von  Militär  und  Bauern  errichtet,  die  Wache 
halten  mussten;  ausser  diesen  wurden  noch  ähnliche 
Piquets  auf  allen  Wegen ,  die  in  das  Gouvernement 
von  Kasan  fuhren,  aufgestellt.  Nur  die  Briefpost 
blieb  im  Gang,  indem  die  Briefe  auf  der  Gränze  mit 
Zangen  überreicht  wurden.   Die  Briefe,  welche  von 
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Ofen  bürg  kamen,  Wurde*  durchstochen  und  durch, 
räuchert*). 

Aber  nicht  allein  Von  dieser  Seite  her  verbreitete 
sich  die  Cholera  über  Russland,  sondern  auch  von 
Persien  her,  wo  sie  i8a3  Verschwunden  war,  im 
Herbst  1809  aber  Von  Neuem  auftrat-,  namentlich  in 
Teheran  und  Kasbin  an  der  Persischen  Gra'nze. 
Im  Winter  18*9/1S301  der  nicht  blos  in  Europa,  Sondern 
Auch  in  den  anstbssenden  Ländern  durch  seine  aus- 
serordentliche Kälte  sich  auszeichnete,  Verschwand  die 
Seuche;  mit  ^eintretendem  Frühling  aber  brach  sie 
Von  Neuem  aus  in  den  Städten  Tauris  und  Ghilan, 
in  Res  Cht  und  Zinzilahh  **).  — .  ,  Sie  zog  sich 
dann  an  dem  westlichen  Ufer  des  Kaspischen  Meeres 
hin  und  zeigte  sich  gegen  Ende  Juni's  (n.  St.)  in  der 
Provinz  S  c  h  i  r  v  a  n  und  den  Fischereien  von  S  a- 
liany;  Von  da  verbreitete  sie  sich  allmählich  in  den 
Provinzen  Baku  Und  Kuba,  in  dem  Khanat  T  a  1  y  s  c  h, 
in  Derben t,  in  der  Provinz  Scheki  und  dem  Di- 
strikt  von  Elisabethpol.  Am  Si.  Juli  (2.  August) 
betrug  die  Zahl  der  an  diesen  verschiedenen  Orten 
von  der  Seuche  befallenen  Personen  4557,  wovon 
2447  genesen  ^  i655  gestorben  und  die  Uebrigen  noch 
krank  waren. 

Vom  Elisabethpo  Ischen  Distrikt  aus  zog  sich 


1 

*)  Frort  et>*  Notizen  aus  dem  Gebiete  der  Natur-  und  Heil- 
kunde. Bd.  XXVI.  Nro.  565. 

**)  Im  Sommer' i83o  wurde  Persien  auch  von  Erderschüt- 
terungen heimgesucht.  Die  Stadt  Mis  andren  litt  im  Ju- 
lius durch  ein  heftiges  Erdbeben ,  wobei  viele  Häuser  ein- 
stürzten und  eine  Menge  Menschen  umkamen.  Prcussischo 
Staatszeitung,  i83o.  Nro,  35 1. 
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die  Seuche  längs  der  Ufer  des  Kur  herauf  und  brach, 
den  27.  Juli  (8.  Aug.)  inTifüs  aus,  wo  in  10  Tagen 
*38  Kranke  ihr  Opfer  wurden.  Die  ersten  von  ihr 
Befallenen  waren  3  Soldaten  von  der  Garnison,  wel- 
che sofort  nach  dem  auf  dem  linken  Ufer  des  Kur 
gelegenen  Militärhospital,  3  Werste  von  der  Stadt  ge- 
bracht wurden.  Alle  drei  starben  im  Verlauf  wenir 
ger  Stunden.  Die  Krankheit  machte  schnelle  Fort- 
schritte ;  am  V,,.  August  stieg  der  Schrecken  aufa 
Höchste ,  wozu  die  von  der  Geistlichheit  veranstalte- 
ten Processionen  nicht  wenig  beitrugen.  Die  Bewoh- 
ner flohen  oder  verbargen  sich  in  die  entlegensten 
Häuser ;  die  Bazars ,  die  Karawanserais ,  öffentliche 
Orte  jeder  Art  wurden  geschlossen.  Die  3o,ooo  Per- 
sonen betragende  Bevölkerung  von  Tiflis  war  plötz- 
lich auf  8000  herabgesetzt,  2000  Soldaten  mit  begrif- 
fen. Zur  Armuth  der  Bewohner,  welche  dieselben 
nöthigte,  sich  von  schlechten  Nahrungsmitteln  zu 
nähren,  kam  noch  als  begünstigende  Ursache  der  Seu- 
che die  Lage  der  Stadt  zwischen  deraFluss  und  zwei 
engen  Bergketten,  so  wie  eine  Hitze  von  27—29°  R. 
im  Schatten,  vor  Allem  aber  der  fast  gänzliche  Man- 
gel  an  Aerzten.  Von  den  neun  in  der  Stadt  ansässi- 
gen starben  vier  gleich  beim  Ausbruch  der  Epide- 
mie. In  ihrem  dritten  und  höchsten  Stadium  führte 
dieselbe  innerhalb  8  Stunden  zum  Tode,  worauf  die 
Beerdigung  unmittelbar  stattfand  ohne  Untersuchung  . 
des  Körpers.  Sträflinge,  je  ihrer  vier,  brachten  die 
Todten  auf  Tragbaliren  weg  und  begruben  sie  sammt 
ihren  Kleidern.  Der  vom  Uebel  Ergriffene  stürzte 
gewöhnlich  bewusstlos  nieder,  dann  erfolgten  Erbre- 
chen und  Diarrhöe;  heftige  Kolikschmerzen,  Krämpfe^ 
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Eiskalte  Über  den  ganzen  Korper ,  Tod  nach  wenigen 
Stunden.  Aderlassen,  Opium,  Galomel  und  ätherische 
Substanzen  zeigten  sich  unwirksam*  Man  schätzt  die 
Zahl  der  binnen  eines  Monats  (vom  8.  Aug.  bis  8.  Sep- 
tember)  zu  Tiflis  und  in  der  Umgegend  Gestorbe- 
nen auf  5ooo,  worunter  1000  Soldaten*).  Es  wurden 
in  Tiflis  temporäre  Spitaler  errichtet,  wo  die  Kranken 
allen  nur  möglichen  Beistand  erhielten.  »Da  die  über- 
zeugendsten Beweise  vorhanden  sind,»  heisst  es 
in  einer  Nachricht  aus  Tiflis  vom  i3.  August**), 
»dass  die  Krankheit  nicht  ansteckend  ist,  und 
dass  man  sich  vor  ihr  durch  eine  Flucht  auf  die  Berge 
am  sichersten  retten  kann,  so  ist  es  allen  Einwohnern 
freigestellt  worden,  diesen  Ausweg  zu  suchen.  Schon 
haben  zwei  Drittheile  der  Bevölkerung  von  Tiflis 
diesen  Ort  verlassen.» 

Nicht  lange  beschränkte  sich  die  Seuche  auf  die 
transkaukasischen  Provinzen  des  Russischen  Reiches* 
sie  zeigte  sich  auch  bald  diesseits  des  Kaukasus  in 
Kaukasien  und  verbreitete  sich  auf  den  beiden 


•)  Diese  Nachrichten  über  die  Tifliser  Epidemie  enthalt  ein 
Brief  des  französischen  Consuls  in  Tiflis,  des  Ritters  v. 
Gamba,  den  Arago  am  a.  Nov.  in  der  Sitzung  der  fran- 
sösischen  Akademie  vortrug,  wobei  Larrey  darauf  aufmerk- 
sam machte  ,  dass  es  sehr  wünschenswerth  wäre,  wenn  eine 
Kommission  von  französischen  Acrzten  nach  den  Orten,  wo 
die  Cholera  gegenwärtig  herrscht,  geschickt  würde.  Aus- 
land. i83o.  Nro.  3a4-  Oestreich.  Beobachter.  i83o.  Nr.  33i. 

**)  {^«ss'sdie  Staatszeitung.  1830.  Nro.  268.  Nach  einer  Mit- 
teilung in  Nro.  3oo  derselben  Zeitung  waren  in  Tiflis 
vom  8.  August  bis  3o.  Sept.  2222  Personen  an  der  Cholera 
erkrankt,  und  davon  1575  gestorben.  Die  Krankheit  war 
wehr  in  der  Abnahme  und  in  den  letzten  Tagen  Niemand 
mehr  erkrankt,  die  Läden  waren  wieder  geöffnet,  täglich 
kehrten  ausgewanderte  Einwohner  zurück,  und  der  Verkauf 
von  Früchten  war  bereits  wieder  gestattet. 

3  , 
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Ufern  des  Terek,  zu  Kizliar  und  an  der  Kuma. 
Ferner  verbreitete  sie  sich  auf  das  Gebiet  der  Do- 
nischen Kosaken.  , 

Doch  nicht  allein  in  dieser  westlichen  Richtung 
setzte  die  Krankheit  ihren  Marsch  fort,  sondern  sie 
wandte  sich  auch  mit  schnellen  Schritten  gegen  Nor- 
den. Sie  zog  sich  von  Saüany  aus  längs  der  Ufer 
des  Kaspischen  Meeres  hin,  erreichte  den  */1>6.  Ju- 
lius Sedlistoff,  brach  am  19/S1.  Julius  in  Astra- 
chan aus  i  das  dieses  Mal  viel  mehr  von  ihr  verheert 
wurde,  als  im  Jahre  1823*).  Von  hier  aus  verfolgte 
die  Seuche  den  Lauf  der  Wolga,  kam  den  4/16.  Au- 
gust nach  Zaritzyn  (T  saritsyn  e) ,  den  8/2o«  des- 
selben Monats  nach  Saratow.  Später  besuchte  sie 
auf  ihrem  Marsche  an  der  Wolga  noch  Wolsk, 
Chwalinsk,  Samara,  Simbirsk,  Kasan;  von  hier 
nahm  sie  mit  der  Wolga  eine  östliche  Bichtun g, 
suchte  Nis chnei -Nowgorod,  Kostroma,  Ja- 
r os law  und  Bybinsk  heim  und  kam  bis  indenBe- 
zirk  von  Tichwin  im  Gouvernement  Nowgorod, 
der  nur  ungefähr  s5o  Werste  von  Petersburg  ent- 
fernt und  bis  jetzt  der  nordlichste  Punkt  (nahe  am 
6o°  N.  B.)  ist  ,  wohin  die  Cholera  gelangte  (gegen 
das  Ende  Oktobers). 

Als  die  Nachrichten  von  den  Verheerungen  der 
Cholera  diesseits  des  Kaukasus  im  Lande  der  Do- 
nischen Kosaken,  im  A str ach an'schen  und  Sa- 
rato waschen  Gou  verne me nt  nach  Petersburg 
gelangten,  so  wie  auch  Berichte  des  Gouverneurs'  von 

■  ■  | 

*)  Ein  Handelsschreiben  aus  Moskau  vom  13.  Nov.  (Courrier 
francais.  i83o.  Nro.  346.)  giebt  die  Zahl  der  Gestorbenen 
in  Astrachan  auf  öooo  (?)  an. 


■ 

\  * 

Digitized  by  Google 


f 


115 

Orenburg,  wornach  in  dieser  Gegend  die  Krank- 
heit zum  zweiten  Mal  aufgetreten  war,  wurde  die 
Aufmerksamkeit  der  Behörden  in  St.  Petersburg 
aufs  Höchste  gesteigert  und  der  Minister  des  Innern, 
Graf  Sakrewski,  veranlasst.,  dem  Kaiser  den  in  der 
Beilage  IL  mitgetheilten  Bericht  über  diese  wichtige 
Angelegenheit  am  28.  August  (9.  Sept.)  zu  überge- 
ben« Noch  an  demselben  Tage  schickte  der  Kaiser 
den  Bericht  Sakrewski 's  dem  Mjnistercomite  zu, 
mit  der  Weisung,  sich  den  folgenden  Tag  zu  versam- 
meln, um  die  darin  gemachten  Vorschläge  zu  prüfen. 
Das  Ministercomite  billigte  in  seiner  Sitzung  vom  29. 
Aug.  (10.  Sept.)  die  Vorschläge  des  Ministers  des  In- 
nern und  fügte  denselben  einige  weitere  bei,  welche 
in  der  Beilage  II.  b.  enthalten  sind.  Der  Kaiser  geneh- 
migte noch  am  nämlichen  Tage  diese  Bestimmungen  und 
ernannte  den  wirklichen  Geheimen  Rath  Engel  zum 
Chef  der  in  die  von  der  Cholera  heimgesuchten  Orte  ab- 
zusendenden Kommission;*  doch  fand  er  sich  bald  bewo- 
gen, dem  Chef  yiel  ausgedehntere  Vollmachten  zu  er- 
theüen,  um  den  Maassregeln  zur  Vertilgung  der  Cho- 
lera einen  grössern  Erfolg  zu  sichern ,  und  desshalb 
den  Minister  des  Innern  selbst  mit  dieser  Sendung 
zu  beauftragen.  Am  4/18.  September  bekam  6of ort  Graf 
Sakrewski  den  Befehl,  sich  an  der  Spitze  der  Kom- 
mission in  die  wn  der  Seuche  heimgesuchten  Orte 
zu  begeben. 

Zugleich  entschloss  sich  auch  der  Kaiser,  die 
Aerzte  Europa9«  zu  einer  genügenden  Erforschung 
der  Krankheit  aufzufordern.  Das  Journal  de  St.  P6- 
tersbourg  theilte  das  Programm  einer  Preisaufgabe 
mit,  welche  die  Russische  Regierung  allen  Aerzten 
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Russland»,  Deutschlands,  Ungarns,  Englands  i  Schwa- 
dens, Dänemarks  und  Italiens  (denen  durch  eine  spä- 
tere Berichtigung  die  franzosischen  und  niederländi- 
schen Aerzte  beigefügt  wurden)  vorschlagt.  Es  wird 
verlangt  1)  eine  klare  und  genaue  Auseinandersetzung 
der  Natur  der  Cholera;  2)  eine  Untersuchung  über 
ihre  Ursachen,  3)  über  die  Art  ihrer  Verbreitung;  4) 
die  durch  genaue  und  treue  Untersuchungen  unter' 
stützte  Nachweisung,  ob  die  Krankheit  sich  wie  die 
bekannten  ansteckenden  Krankheiten  mittheile,  5)  wel- 
che Vorsichtsmaasregeln  demnach  angewandt  werden 
müssen;  6)  welche  zuverlässige  Mittel  zur  Heilung 
der  Cholera  anzuwenden  sind.  Der  Termin  der  Ein- 
lieferung  der  Abhandlungen  an  den  Petersburger  Me- 
dicinalrath  ist  der  ijxit  Sept.  i83i.  Für  die  beste  und 
vollkommen  befriedigende  Schrift  bestimmt 
die  Russische  Regierung  eine  Belohnung  von  25,000 
Rubeln  B.  A. 

Am  9J2i.  September  verliess  der  Minister  8  a- 
krewski  die  Hauptstadt i  um  den  vom  Kaiser  erhal- 
,  tenen  Auftrag  zu  vollziehen.  Wie  glücklich  die  Wahl 
des  Kaisers  war,  geht  aus  dem  Schreiben  eines  Arz- 
tes aus  Kasan  vom  2.  Nov.  hervor,  worin  es  heisst: 
»Die  Reise  des  Ministers  des  Innern  ist  ein  wahrer  » 
Feldzug  gegen  die  Cholera.  Der  Graf  durchzieht  mit 
seinem  Gefolge  wie  auf  Flügeln  die  Provinzen  Russ- 
lands. In  dem  kurzen  Zeiträume  seit  seiner  Abreise 
von  St.  Petersburg  besuchte  er  Moskau,  Wla- 
dimir, Pensa,  Saratow,  Simbirsk  und  ist  seit 
14  Tagen  in  Kasan.  Eine  Strecke  von  *oo  Wersten 
zurückzulegen,  sobald  er  erfährt ,  dass  sich  irgendwo 
die  Cholera  gezeigt  habe,  ist^ihm  eine  Kleinigkeit.  Die 
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Ton  ihm  getroffenen  Maasaregeln  waren  för  das  «Ii- 
gemeine  Beste  von  den  wohlthätigsten  Folgen.!  — 

Eine  genügende  Darstellung  der  Verbreitung  der 
Cholera  in  Russland  ist  nach  den  bisher  darüber  er« 
haltenen  fragmentarischen  Nachrichten  der  öffentlichen 
Blätter  nicht  möglich;  wir  begnügen  unst  im  Folgen- 
den das  Wichtigste  aus  denselben  zusammenzustellen. 

Nach  Nachrichten  aus  Petersburg  Tora  s4.N0?.  *J 
hat  die  Seuche  in  den  transkaukasischen  Landern  fast 
ganz  nachgelassen,  namentlich  in  den  Provinzen  Schir- 
ren und  Baku,  im  Khanat  Talysch  und  in 
Aehalzick  völlig  aufgehört*  in  den  übrigen  Orten 
dieses  Gebiets  ist  sie  nur  noch  schwach  zu  verspüren; 
ebenso  in  den  Provinzen  diesseits  des  Kaukasus, 
wo  sie  überhaupt  nicht  sehr  bedeutend  gewesen  zu 
sejn  scheint*-  Sehr  verheerend  aber  zeigte  sich  die 
Kraukheit  in  Astrachan,  wo  sie  am  '%,•  Julius  aul- 
trat. Es  sollen  in  den  ersten  Tagen  innerhalb  24  Stun- 
den gegen  200  Menschen  gestorben  seyn  ;  doch  wurde 
sie  später  milder;  Opfer  der  Epidemie  wurden  der 
dortige  Civilgouverneur  und  dessen  Sohn,  so  wie  auch 
8  von  den  daselbst  angestellten  12  Polizeiaufsehern  **)• 
Obgleich  diessmal  Quarantainemaässregeln  ergriffen 
Wurden,  hat  die  Seuche  döch  viel  mehr  Menschen 
weggerafft  als  im  Jahre  1823.  Neuerlich  zeigte  sich 
die  Krankheit  noch  im  As tra c h anWien  Gouver- 
nement  in  einem  Kalmückenuluss  und  in  einer  Kir- 


*)  Preußische  Staatssejtang.  i83o.  Nro.  336.   Vom  4.  Sept. 
bis  3.  Oktober  waren  im  transkaukasischen  Gebiete 
Personen  erkrankt  und  907  (drei  Viertel  4er  Erkrankten) 
gestorben. 

**)  Preussiiche  Staatseettunf.  i83o.  Nro.  a6i. 
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gisenhorde,  die  sogleich  mit  einem  Cordon  umgeben 
wurden  *J.  L  ' 

Im  Orenburg'schen  Gouvernement  zeigte 
sich  im  Laufe  des  Sommers  i&3o  die ,  Cholera  nur 
schwach,  heftiger  dagegen  in  mehreren  anderen  Asia? 
tischen  Gouvernemnnts ,  die  früher  noch  nicht  waren 
heimgesucht  worden,  in  Zaritzyn,  inSaratow,  wo 
am  ,8L  August  gegen  200  Personen  starben,  am  3i* 
August  (12.  Sept.)  aber  nur  noch  23  **),  im  Gouver- 
nement Simbirsk  und  in  Kasan,  alle  an  der  Wolga 
gelegen.  In  der  letzten  Stadt  zeigte  sich  die  Krank- 
heit am  %{.  Sept.;  bis  zum  15/27*  Sept.  starben  nur 
3i  Personen.  Am  17/29.  Oktober  waren  daselbst  i/\oi 
Personen  erkrankt,  wovon  808  gestorben,  474  gene- 
sen und  291  noch  krank  waren  Uebrigens  war 
die  Krankheit  um  diese  Zeit  in  der  Abnahme.  Ausser 
den  genannten  Provinzen  des  Asiatischen  Russlands 
kam  die  Cholera  noch  im  Gouvernement  Pens a  vor; 
in  der  Gouvernementsstadt  starben  vom  19.  August 

bis  19.  September  402  Personen  f). 

/>  < 

Im  August,  als  die  Cholera  in  den  Provinzen  um 
den  Kaukasus  herrschte,  zeigten  sich  in  der  K  r  i  m  m 
die  Ameisen  in  solcher  Menge,  dass  die  Behörden  sich 
genöthigt  sahen,  Maasregeln  zur  Abwendung  dieser 
Landplage  zu  nehmen.  Um  dieselbe  Zeit  verheerten 
auch  bedeutende  Heuschreckenschwärme  den  Distrikt 


**)  Vom  19.  Aug.  bis  19.  Sept.  starben  inSaratow  1367  Per- 
sonen.   Prcussische  StaaUreitun*.  i83o.  Nro.  3o3. 


*** 


)  Preussische  Staatszeitung.  i83o.  Nro.  3a4« 
t)  Preussische  Staatszeitung.  i83o.  Kto.  3o8. 
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Perekop  am  Isthmus  der  Taurischen  Halbin- 
sei*).  '    i  ' 

Von  Kauhasien  ruckte  die  Krankheit  auch  ge- 
gen Neu-Russland  und  gegen  Kl e in-Rus slan d 
vor.  Sie  zeigte  sich  am  Don  zuerst  in  der  Rat- 
sch alinskis  che  n  Stanitza,  bald  auch  in  andern, 
fe'doch  ohne  stark  um  'sich  zu  greifen.  Bis  zum  29. 
Sept.  (11.  Okt.)  waren  im  Lande  der  Donischen 
Kosaken  i334  gestorberi,  438  genesen  und  20  waren 
noch  krank**;.  Auch  in  den  Städten  Taganrogf 
Mariupol,  Rostow,  Neu-Czerkask,  Asow  „ 
machte  Sich  die  Krankheit  fühlbar,  doch  scheinen  sie 
nicht  bedeutend  gelitten  zu  haben.  In  Asow  sowohl: 
als  inTaganrog  waren  grtösstentheils  sehr  alte  Leute 
die  Opfer  der  Epidemie.  In  Taganrog  brach  sie 
um  die  Mitte  Septembers  aus;  bis  zum  12/24.  Okt.  er- 
krankten daselbst  888  Personen,  wovon  io5  starben. 
Zu  Anfang  Novembers  war  die  Cholera  erloschen, 
doch  zeigte  sie  sich  noch  in  einem  benachbarten  Dorfe. 
Der  nach  Taganrog  geschickte  Dr.  Dobrodejeff 
berichtete,  dass  sich  während  der  dortigen  Epidemie 
auch  bei  Thieren,  namentlich  beim  Geflügel,  die  Symp- 
tome der  Cholera  gezeigt  haben;  in  einigen  Häusern 
starb  der  grösste  Theil  der  Hühner  und  Truthühner 
an  dieser  Krankheit  5  auch  bei  einigen  Hunden  und^ 
bei  einem  Kranich  wurden  die  Symptome  derselben, 
beobachtet***).  V 

•)  Preussische  Staatszeitung.  i83o.  Nr.  a47« 
**)  Preussische  Staatszcituog.  i83o.  Nro.  3iO. 
***)  Preussische  Staatszeitung.  i83o.  Nro,  33 1.  Dobrodejeff 
behauptet  auch,*  die  Blutigel  saugen  nicht,  während  die  Cho- 
lera herrsche ,  was  durch  die  Anwendung  derselben  an  an- 
dern Orten  widerlegt  wird. 
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'  Ferner  kam  die  KrankheH  unter  die  Beiwohner 
der  Nogaischeo  Steppe  und  nach  Cherson,  Ni- 
kojajew,  Elisabethgrad,  Bachmut.  In  Niko- 
1  a  j  e  w  wareir  die  Krankheitserscheinungen  sehr  he& 
tig.  In  Odessa  zeigte  sich  die  Krankheit  in  den 
letzten  Tagen  des  Oktobers.  Die  Häuser  der  Erkranljj. 
tenmnd  Gestorbenen  wurden  sogleich  umzingefl\  (die 
Kranken  in  ein  eigenes  Hospital  gebracht;  auch  um 
die  Mitte  Novembers  kamen  wieder  Cholerakranke  vor. 
Poch  hat  sich  daselbst  die  Seuche  nicht  verbreitet.  In 
Cherson  waren  vom  15/27.  Sept.  bis  23.  Sept.  (5. 
Okt.)  1242  Personen  an  mehr  oder  minder  deutlichen 
Zeichen  der  Cholera  erkrankt,  davon  waren  am  letzt- 
genannten Tage  916  geheilt,  275  gestorben  und  5i 
noch  krank*).  Auch  im  Taurischen  Gouverne- 
ment zeigte  sich  in  neuester  Zeit  die  Cholera,  je- 
doch nur  /schwach ;  überhaupt  scheint  sie  sowohl  in 
ihrer  Intensität  als  in  Beziehung  ihrer  Verbreitung  im 
Allgemeinen  in  Neu-Russland  nicht  bedeutend  gewe- 
sen susevn,  ebenso  in  Kl  e in-Rus sl  and,  wo  sie 
namentlich  im  Gouvernement  Charkow**)  zum  Vor. 
schein  kam. 

In  Gross-Russland  zeigte  sich  die  Krankheit 
bis  jezt  in  den  Gouvernements  Slobod-Ukrainsk, 
Woronesch,  Kursk,  Tambow,  Moskau,  Wla- 
dimir, Nischn ei-Nowgorod,  Kostroma,  Ja- 
roslaw  und  Nowgorod  ***)♦   Die  Zahl  der  Ge- 

* 

Preussische  $taatszcitung.  i83o.  Nro.  33c. 
**)  Preussische  Staatszeitung.  i83o.  INro.  3o8. 
***)  Nach  Nachrichten  aus  Petersburg  vom  8.  Dec.  (Preuss. 
Staatszeitung.  i83o.  fSYo.  3  ig.)  hat  in  den  Gouvernements 
Woronesch,  Kursk,  Tambow,  Pcnsa,  im  Lande 
der.DoDÜcben  Kos  aken,  sowie  in  den  Gourerno- 
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atorbenen ,  wie  sie  in  öffentlichen  Blättern  angegeben 
wird,  ist  an  mehreren  dieser  Orte  nicht  sehr  bedeu- 
tend  und  in  gar  keinem  Verhälthiss  zu  den  Verhee- 
rungen der  Cholera  in  Persien  und  Indien").  Da  die 
Nachrichten  über  die  andern  Gouvernements  zu  man« 
gelhaft  sind,  so  beschränken  wir  uns  darauf,  die  über 
die  Moskauer  Epidemie  erhaltenen  zusammenzustellen. 

Als  der  Minister  Sakrewski  nach  dem  von  der 
Cholera  bedrohten  Moskau  gelangte,  erliess  er  un- 
term 14/26.  September  daselbst  die  in  der  Beilage  III. 
mitgetheilte  Bekanntmachung. 

Wenige  Tage  darauf  zeigten  sich  Spuren  derCho- 
^lera  in  der  alten  Hauptstadt  des  Russischen  Reiches. 
Desshalb  berief  am  18/?0.  September  der  Militärgou- 
verneur von  Moskau,  Fürst  Golizyn,  eine  Ver- 
sammlung der  höhern  Beamten,  des  Adels,  der  Aerzte 
und  der  Kaufmannschaft,  und  erklärte  derselben,  dass 
er  wegen  der  in  mehreren  Gouvernements  um  sich 
greifenden  Cholera  und  ihres  Fortschreitens  gegen 
die  Gränzen  des  Moskowischen'  Gouvernements  schon 
folgende  Vorsichtsmaassregeln  getroffen  habe**): 
1)  Es  sej  ein  militärischer  Cordon  längs  den 


mentsstädten  Kasan  und  Kostroma  die  Cholera  aufge- 
hört. 

*)  Nachrichten  aus  St.  Petersburg  vom  l.  Dec.  geben  die 
Zahl  der  in  den  Gouvernements  Saratöw,  Pcnsa,  Ka- 
san, Woronesch,  Kursk,  Kaukasien,  Tam.bow* 
Simbirsk,  Kostroma,  Astrachan  und  in  d«m  Lande 
der  Donischen  Kosaken  an  der  Cholera  gestorbenen 
Personen ,  gestützt  auf  die  letzten  amtlichen  Berichte  aus 
diesen  Gegenden,  auf  12692  an.  Oestreicluscher  Beobach- 
ter. i83o.  Nro.  349. 

**)  St.  Petersburgitche  Zeitung  vom  6/1Ä.  Oktober  ?83o. 

\ 


■ 
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Granaten  des  Moskowischen  Gouvernements  gezogen 
worden;  bei  demselben  seyen  nur  4  Durbhfahrten  ge- 
stattet, und  zwar  a)  in  Serpuchow,  b)  in  Kolom. 
na,  c)  in  Bogorodsk  und  d)  in  Sergiewsk.  Alle 
übrigen  Nebenstrassen  seyen  tbeils  gesperrt,  tbeils 
seyen  auf  denselben  die  Brücken  abgebrochen,  die 
Fähren  vernichtet,  die  Wege  selbst  aber  aufgegraben 
worden. 

2.  Den  bei  den  Barrieren  nach  der  Serpuchow« 
sehen  und  Kolomnaschen  Seite  angestellten  Beamten 
sey  es  zur  Pflicht  gemacht ,  alle  zu  Wasser  ankom- 
menden Barken,  wie  auch  alle  Beisenden  zu  Land 
und  die  nach  Moskau  gehenden  Fuhren  mit  Waa- 
ren  und  Lebensbedürfnissen  mit  grösster  Vorsicht 
durchzulassen,  auf  den  Strassen  von  Bogorodsk 
und  Sergiewsk  aber  sey  befohlen,  nach  i4tä'giger 
Purifikation  nur  diejenigen,  welche  in  Kutschen  und 
Kaleschen  reisen,  durchzulassen. 

3.  Die  aus  den  bezeichneten  Gouvernements  bei 
den  Barrieren  eintreffenden  Posten  und  Staffetten  wer- 
den ebenfalls  angehalten  und  die  Briefschaften  nach 
geschehener  Durchräucherung  den  von  Moskau  aus 
dorthin  abgefertigten  Postillons  übergeben. 

4«  Die  Civilgou verneurs  von  T  u  1  a,  Rasa  n,  W 1  a- 
dirair,  Kostroma,  Jaroslaw  und  Twer  Seyen 
beauftragt,  sowohl  denen,  die  aus  den  Gouvernements 
nach  Moskau  reisen,  als  auch  den  Durchreisenden 
eine  den  hier  getroffenen  Maassregeln  entsprechende 
Richtung  anzuweisen;  die  Chefs  der  Gränzgouverne- 
ments  Tula,  Itäsan,  Wladimir  undTwer  werden 
ausserdem  noch  die  Gra'nzbewohner  vor  jedem  Ver- 
buche, sich  in  das  Moskowische  Gouvernement  auf 


t 


Digitized  by  Google 


< 


123 

verbotenen  Wegen  einzuschleichen,  warnen  und  dafür 
sorgen,  dass  alle  nach  Moskau  fuhrenden  Brücken 
Und  Fähren  abgebrochen  und  vernichtet  werden. 

5.  Den  Fischern  sey  es  erlaubt,  sich  auf  den 
Gränzflüssen  des  Gouvernements  mit  dem  Fischfang 
zu  beschäftigen  9  jedoch  dürfen  sie  Niemand  über  die 
Flüsse  führen ,  auch  nicht  an  den  gegenüberliegenden 
Ufern  anlegen. 

6.  Da  es  möglich  sey,  dass  noch  vor  der  durch 
obige  Vorrichtungen  veranstalteten  Sperrung  der 
Gränzwege,  und  ehe  die  beiden  letztern  Barrieren 
errichtet  waren,  schon  viele  Fuhren  im  Moskowischen 
Gouvernement  angekommen  Seyen,  so  sey. Befehl  ge- 
geben worden,  von  den  18  Moskowischen  Barrieren 
so  zu  schliessen,  während  die  bei  den  übrigen  Bar-  t 
rieren  ankommenden  Fuhren  nach  4  besonders  be* 
stimmten  Punkten  hingewiesen  werden  sollen,  woselbst 
Alles  zur  gehörigen  Quarantainepurinkation  angeord- 
net sey. 

Indessen  haben  sich,  fuhr  der  Militärgouverneur  v 
fort,  in  Moskau  selbst  Krankheitsfälle  zugetragen, 
welche  verum  then  lassen,  dass  die  Epidemie  sich  viel- 
leicht daselbst,  wiewohl  in  höchst  geringem  Grade, 
zu  zeigen  angefangen  habe,  und  er  sehe  sich  desshalb 
genothigt,  sich  an  die  Versammelten  zu  wenden,  in 
der  Ueberzeugung ,  dass  sie  ihm  in  der  gegenwärti- 
gen wichtigen  Angelegenheit  ihren  Beistand  nicht  ver- 
sagen werden. 

Es  wurde  sofort  beschlossen,  ein  eigenes  aus 
zwei'  Abtheilungen  bestehendes  Conseil  zu  bilden.  Zu 
der  ersten  wurde  eine  grosse  Anzahl  von  den  höhern 
Civil-  und  Miütärbeamten  gewählt,  die  zweite  besteht 
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•US  zwanzig  Aerzten ,  die  sich  täglich  zu  versammeln 

haben. 

Die  einzelnen  Stadttheile  wurden  unter  die  be- 
sondere Aufsicht  von  Mitgliedern  des  Conseils  gestellt 
tmd  diesen  die  erforderliche  Zahl  von  Gehilfen  hei* 
gegeben;  ferner  wurde  beschlossen,  dass-»  für  den 
Fall,  dass  die  Stadthospitäler  überfallt  würden,  in 
jedem  der  ao  Stadttheile  ein  Krankenhaus  für  20 — a5 
Bettstellen  eingerichtet  werden  solle.  Sobald  vom  Po- 
lizeivorsteher eines  Stadttheils  die  Anzeige  wegen  ei- 
nes verdächtigen  Kranken  geschehe,  soll  sich  das  in 
demselben  befehligende  Mitglied  des  Conseils  sogleich 
entweder  selbst  an  Ort  und  Stelle  begeben ,  oder 
feine  Gehilfen  mit  dem  Arzte  zur  Besichtigung,  Hil- 

#  f  eleistung  und  Einziehung  aller  nö'thigen  Erkundigun- 
gen an  Betreff  des  Hauses,  in  welchem  der  Kranke 
gefunden  worden,  schicken,  damit  im  Nothfall  keine 
Maasregel  zur  Einschliessung  des  Hauses  selbst  ver» 
säumt  werde;  sobald  solche  Maassregeln  fiir  nöthig 
erachtet  werden,  soll  der  Vorgesetzte  des  Stadttheils 
streng  über  die  pünktliche  Ausführung  derselben  wa- 
chen. Das  Conseil  soll  von  allen  dergleichen  Vorfal- 
len sogleich  in  Kenntniss  gesetzt  werden.  Die  den 
Stadttheilen  vorstehenden  Mitglieder  desselben  sollen 

*  mit  ihren  Gehilfen  so  oft  als  möglich  in  den  Häusern 
der  Einwohner  nachsehen,  ob  überall  die  gehörige 
Reinlichkeit  herrsche,  besonders  aber  die  Häuser  der. 
Fabrikanten  und  Handwerker  besichtigen  und  dafür 
sorgen,  dass  die  Arbeiter  in  geräumigen  Lokalen  un- 
tergebracht werden.  Endlich  wurde  die  Herausgabe 
von  Bulletins  über  den  Gesundheitszustand  der  Stadt 
beschlossen. 
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Das  erste  Bulletin  wurde  am  23.  Sept.  (5.  Okt) 
ausgegeben  und  lautete  sehr  günstig.  Es  meldet,  dass 
in  der  300,000  Einwohner  in  sich  fassenden  Stadt  tag« 
lieh  im  Durschnitt  3o  Todesfalle  rorkommen;  gegen- 
wärtig seyen  ungeachtet  der  vermehrten  Gefahr  durch 
ein  sonderbares  Zusammentreffen  von  Umständen  im 
Verlauf  der  letzten  6  Tage  im  Durchschnitt  nur  i5 
Menschen  gestorben,  woraus  hervorgehe,  dass  Mos- 
kau selten  so  gesund  gewesen  sey,  als  jetzt.  Unter 
den  in  den  letzten  6  Tagen  Gestorbenen  finden  sich 
mit  mehr  oder  minder  zweifelhaften  Zeichen  der  Cho- 
lera 7  Individuen ,  von  denen  sich  Einige  die  Krank- 
heit durch  Unmässigkeit,  besonders  im  Genuss  von 
rohen  Früchten  und  starken  Getränken  zugezogen 
hätten.  % 

Nach  dem  zweiten  Bulletin  vom  24.  Sept.  (6.  Okt) 
waren  am  22.  Sept.  (4.  Okt.)  in  Moskau  16  Personen 
gestorben,  worunter  5  an  akuten  Krankheiten  *). 

Den  von  der  Nordischen  Biene  gelieferten  Be- 
richten zufolge,  "die  sich  auf  amtliche  Nachrichten 
stützen,  hatte  sich  die  Cholera  zuerst  am  i6/2H.  Sept. 
in  Moskau  gezeigt,  und  es  wurden  von  diesem  Tage 
bis  zum  29.  Sept.  (11.  Okt.)  216  Personen  von  der-  1 
selben  ergriffen,  worunter  i38  männlichen  und  78 
weiblichen  Geschlechts ;  gestorben  sind  bis  dahin  5o 
Männer  und  26  Frauen. 

Am  5/17.  Oktob.  betrug  die  Zahl  der  Krankgewor- 
denen 1091,  die  der  Gestorbenen  467  **);  am  1J/a4. 
Oktob.  die  Zahl  der  Erstem  2004,  die  der  Letztern 


*)  St.  Petersburßiftche  Zeitung  vom  b/lg.  Oktober  i83o. 
«*)  Preusstiche  Staatsxeitung.  i83o.  Nro.  3oö; 
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976  *).  Am  20.  Olit.  (1.  Ndv.)  betrug  die  Zahl  der 
Erkrankten  35^2,  die  der  Gestorbenen  1771.  Am  Mor- 
gen des  eben  genannten  Tages  war  die  Zahl  der  in 
Moskau  krankliegenden  Personen  i357,  wovon  368 
Hoffnung  hatten  zu  genesen  **).  An  diesem  Tage 
kamen  als  neue  Kranke  hinzu 
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*)  Preussische  Staatszeitung.  Nro.  3o3. 

*¥)  Ebendas.  Nro.  317. 

In  der  Nacht  vom  17.  auf  den  18.  trat  ein  Frort  von  8 
Graden  ein,  zugleich  fiel  ein  halbfussticfer  Schnee,  ohne 
da  sä  es  einen  merklichen  Einfluss  auf  die  Epidemie  gehabt 
hätte.  Oestr.  Beobachter.  i83o.  Nro.  3 14. 
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27,  — 
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Am  7.  Morgens  waren  noch  krank  354 1  worunter  2o5 
grosse  Hoffnung  hatten,  zu  genesen.  Im  Ganzen  wa- 
ren bis  dahin  erkrankt  7554 ,  genesen  2942,  gestorben 
4062  *)• 

Sobald  das  Daseyn  der  Cholera  in  Moskau  aus- 
ser Zweifel  war,  erfüllte  ein  panischer  Schrecken  die 
Einwohner  der  Stadt,  und  wem  es  seine  Verhältnisse 
erlaubten,  Terliess  dieselbe.  In  einem  Schreiben  aus 
Moskau  Tom  12.  Nov.  *)  wird  die  Zahl  der  Geflo- 
henen auf  100,000  angegeben. 

Am  25.  Sept.  (7.  Okt.)  ordnete  die  Geistlichkeit 
in  allen  Kirchen  Moskau's  einen  feierlichen  Gottes« 
dienst  und  Prozessionen  an,  um  die  Befreiung  des 
Landes  von  der  Seuche  zu  erflehen.  Die  Kranken 
wurden  Anfangs  ajle  in  öffentliche  Krankenhäuser  trans- 

*)  Preussiscbe  Staatsseitung.  i83o.  Nr.  3a3.  3*4.  3a8.33a.336. 

338.  34a.  349.  354. 
**)  Courrier  fran^a«.  l8jo.  Nro.  346*  , 
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pdrtirt,  eine  Maassregel,  welche  die  Verheimlichung 
vieler  Krankheitsfalle  und  eine  grosse  Unzufrieden- 
heit veranlasster.  Das  Volk  murrte  laut  beim  traurU 
gen  Anblick  der  zum  Transport  der  Kranken  dienen* 
den  Wagen.  Mancher  Kranke  gab  während  des  Trans- 
ports seinen  Geist  auf. 

Als  die  Kunde  von  der  Ausbreitung  der  Krank- 
heit in  Moskau  nach  Petersburg  gelangte,  fasste 
der  Kaiser  Nikolaus  den  grossherzigen  Entschluss, 
der  bedrängten  Stadt  zu  Hilfe  zu  teilen,  um  sich 
selbst  von  der  pünktlichen  Befolgung  der  gegen  das 
Uebel  angeordneten  Maassregeln  zu  überzeugen  und 
durch  seine  Gegenwart  den  Einwohnern  Muth  einzu- 
flössen. Er  kam  am  29.  Sept.  £11.  Okt.)  ganz  uner- 
wartet in  Moskau  an  und  hielt  sich  bis  zum  */20. 
Okt.  daselbst  auf.  Am  y15.  Okt.  wurde  bekannt  ge- 
macht t  dass  denjenigen,  welche  Moskau  verlassen 
wollen ,  dieses  nur  noch  bis  Abends  6  Uhr  desselben 
Tags  gestattet  sey,  und  dass  nachher  die  Thore  der 
Stadt  geschlossen  würden.  Der  Kaiser  gestattete,  dass 
solche  Kranken,  welche  die  Mittel^  besitzen,  einen 
Arzt  und  die  Heilmittel  zu  bezahlen,  in  ihrem  eige- 
nen Hause  behandelt  werden  dürfen,  unter  der  Be- 
dingung, dass  der  Quartalarzt  dabei  zu  Rathe  gezo- 
gen werde.  Der  um  die  Stadt  gezogene  Militair Kor- 
don wurde  für  unzulänglich  erkannt;  desshalb  erliess 
der  Kaiser  den  Befehl,  denselben  zu  verstärken  und 
die  Posten  so  zu  vermehren,  dass  man  von  dem  ei- 
nen bis  zum  andern  senen  könne.  In  den  Zwischen- 
räumen wurden  geladene  Kanonen  aufgestellt.  Wer 
den  Cordon  zu  durchbrechen  wagt,  wird  ergriffen, 
vor  ein  Kriegsgericht  gestellt ,  nach  den  strengen  Qua- 
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rantainegesetzen  verurtheilt  and  erschossen.  Will  sich 
Jemand  aus  Moskau  entfernen«,  so  muss  er  sich,  sejr 
er  Fürst  oder  Bauer«,  ausserhalb  der  Barrieren  einer 
vierzehntägigen'  Quarantaine  unterwerfen,  und  wenn 
er  nach  Peterburg,  das  mit  einem  doppelten  Militär- 
cordon  umzogen  ist,  zu  gehen  Willens  ist,  so  muss 
er  in  Twer,  Wissnei-Wolotsc hok  und  Now- 
gorod von  Neüem  die  Quarantaine  bestehen,  so  das 8 
dieselbe  im  Ganzen  öi  Tage  dauert 

Die  Leichname  werden  in  Masse  eingescharrt; 
grosse  Gruben  sind  in  der  Stadt  gegraben ,  in  welche 
bei  Nacht  die  Opfer  der  Seuche  geworfen  und  mit 
ungelöschtem  Kalk  überschüttet  werden. 

In  allen  Häusern  Moskaus  wird  durch  Chlor* 
kalkauflösungen ,  durch  Räucherungen  mit  Wachhol- 
derbeeren  und  Vierräuberessig  'für  Verbesserung  der 
Luft  gesorgt.  Viele  gemessen  Knoblauch,  um  sich  yor 
der  Krankheit  zu  schützen. 

In  einem  Schreiben  vom  16/28.  Okt.  *)  meldet  der 
Staatsrath  Loder,  dass  die  Krankheit  in  Moskau 
hauptsächlich  Menschen  von  den  niedrigsten  Ständen 
befalle ,  und  gibt  ihren  schlechten  Wohnungen ,  Klei- 
dung  und  Nahrungsmitteln  Schuld,  so  wie  dem  un- 
mässigen  Branntweintrinken.  Die  wenigen  Vornehmern 
(bis  zum  genannten  Tage  etwa  3o  bis  40) ,  welche  von 
der  Cholera  ergriffen  wurden,  veranlassten  sie  zum 
Theil  durch  grobe  Diätfehler  oder  durch  kindische 
Furcht;  theils  waren  sie  durch  vorhergegangene  Krank- 
heiten, auch  wohl  durch  unvernünftiges  Aderlassen 
u.  dgl.  höchst  geschwächt.  Das  männliche  Geschlecht 
■  .  — 

■ 

*)  Oesterreich.  Beobachter.  1830.  Nro.  3ag. 
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wurde  in  Moskau  häufiger  von  der  Krankheit  be- 
fallen als  das  weibliche ,  etwa  im  Verhältniss  wie 
8  zu  5. 

Von  Sterbefallen  der  Aerzte  ist  nicht  viel  bekannt 
geworden;  es  werden  nur  drei  als  Opfer  der  Seuche 
genannt,  Staatsrath  Albini,  Dr.  Haase  und  Mohilewshi: 

Im  Allgemeinen  scheint  man  sich  in  Bussland  bei 
der  Behandlung  der  Krankheit  an  die  vom  Medicinal- 
rath  zu  Petersburg  gegebene  Anleitung  zu  halten.  Je* 
doch  sollen  sich  die  Moskauer  Aerzte  überzeugt  ha- 
ben, dass  man  sich,  um  einen  günstigen  Erfolg  von 
der  Behandlung  zu  sehen,  anderer  Mittel  bedie- 
nen müsse,  als  der  in  Indien  gebräuchlichen,  welche 
letztere,  namentlich  das  Aderlassen,  den  schneien  Tod 
der  Kranken  herbeiführten  *).  Nach  wiederholten  Er- 
fahrungen mehrerer  bekannten  Aerzte  sollen  sich  bei 
den  ersten  Anfallen  der  Cholera  Räucherungen  des 
ganzen  Körpers  mit  Essigdämpfen  als  sehr  heilsam 
bewiesen  haben.  Wahrend  der  Essig  auf  heisse  Zie- 
gelsteine gegossen  wird,  sitzt  der  Kranke  im  Dampfe 
entkleidet  auf  einen  Stuhl  oder  Schemel,  bis  er  in 
einen  starken  Schweiss  geräth,  und  wird  dann  sorg- 
fältig eingehüllt  in  ein  warmes  Bett  gebracht.  Dieses 
Dampfbad  wird  einige  Mal  des  Tags  wiederholt  und 
dabei  dem  Kranken  nur  warmes  Getränk  gereicht  **). 

Andern  Nachrichten  zufolge  soll  es  sich  sehr  be- 
währt haben,  nach  Torhergegangenem  Aderlassen  und 
Ansetzen  von  Blutigeln  an  den  Unterleib,  Reibungen 
des  ganzen  Körpers  mit  Flanell,  der  vorher  in  Auf» 


aCourricr  francaif.  ?83o.  Nro.  346. 
)  Preusaische  Staatweitung.  1830.  Nro.  368. 
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güsse  ron  Türkischem  Pfeffer,  in  Terpentingeist  oder 
andere  dergleichen  reizende  Flüssigheiten  getaucht  ist, 
vorzunehmen,  bis  in  die  erhalteten  Glieder  die  Wärme 
zurückkehrt  und  sich  ein  Ausschlag  auf  der  Haut 
zeigt,  der  als  ein  gutes  Zeichen  angesehen  wird. 

Der  Staatsrath  Loder  machte  in  manchen  schwe- 
ren Fällen,  die  in  dem  ihm  übergebenen  temporären 
Kranhenhause  vorkamen,  Gebrauch  vom  Ricinus  öl; 
über  den  Erfolg  ist  Nichts  bekannt  geworden. 

Grosses  Aufsehen  machte  die  von  einem  Bauern 
aus  Smolensk,  Namens  Khlebnikow  angegebene  Be- 
handlungsart, welche  wir  aus  dem  Journal  de  St.  Pe* 
tersbourg  mittheilen. 

»  Sobald  sich  bei  einer  Person  die  Erscheinungen 
der  Cholera  zeigen,  muss  man  derselben  einen  Löflei 
voll  Magnesia  in  Wasser  aufgelöst  geben;  dann  wird 
der  Kranke  in's  Bett  gebracht,  mit  einem  Betttuch  von 
der  Brust  bis  zu  den  Füssen  zugedeckt  und  über  das 
ganze  Tuch  Heuspreu  (menu-foin)  ausgebreitet,  das 
vorher  auf  die  unten  angegebene  Weise  zubereitet 
wird.  Der  Kranke  fangt  bald  an  auszudünsten,  so 
dass  der  Schweiss  in  grossen  Tropfen  über  das  Ge- 
sicht herabrinnt.  Der  Kranke  muss  sodann  über  sein 
Bett  in  die  Höhe  gehalten  und  schnell  alle  Leintücher 
gewechselt  werden  mit  der  grössten  Vorsicht  vor  Er- 
kältung. Man  legt  darauf  den  Kranken  auf  das  Bett, 
bedeckt  ihn  wieder  mit  Tüchern  und  Heu,  bis  das 
Erbrechen  nachlä'sst  und  der  Kranke  einschläft.  Nun 
ist  die  Krankheit  gehoben;  jedoch  müssen  die  Kräfte 
des  Bekonvalescenten  unterstützt  werden,  man  gibt  zu 
diesem  Zwecke  täglich  zweimal,  Morgens  und  Abends, 
10  Tropfen  von  dem  Hoffmann  sehen  Liquor*  Znt 
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Nahrung  nimmt  man  Rindfleisch  ohne  Fett,  bratet  es 
mit  Hafer«  oder  Gerstengrütze  und  nährt  den  Kran- 
ken mit  dieser  Grütze;  zugleich  bekommt  er  weisses 
Brod,  das  aber  durchaus  nicht  säuerlich  oder  gesal- 
zen seyn  darf.  » 

» Zubereitungsweisc  des  Heus.  Man  thut  dasselbe 
in  einen  grossen  Hafen,  schüttet  siedend  heisses  Was- 
ser darauf,  treibt  dann  das  Heu  mit  einem  Stabe  her- 
um, so  dass  es  erweicht  wird;  hierauf  muss  der  Ha- 
fen bedeckt  werden ,  dass  der  Dampf  darin  zurück«» 
gehalten  wird.» 

»Präservativ  gegen  das  Uebel.  Man  nimmt  ein 
viertel  Pfund  Guajak  und  schüttet  es  in  eine  Bouteille 
Rhum.  Man  muss  es  öfters  aufrübren.  Wenn  es  ge- 
hörig aufgelbst  ist,  nimmt  man  von  der  Auflösung 
Morgens  und  Abends  einen  Esslöffel  voll.» 

Die  Kontagiosität  der  Cholera  findet,  wie  in  In- 
dien, so  auch  in  Russland  ihre  Vertheidiger  und  ihre 
Widersacher;  indessen  scheint  die  Mehrzahl  der  Rus- 
sischen Aerzte  sehr  geneigt  zu  seyn,  die  Kontagiosi* 
tat  der  Krankheit  anzunehmen.  Nach  Mitteilungen 
aus  Petersburg  vom  29.  Sept  und  12.  Okt.  *)  kam 
eine  aus  Medicinalräthen  und  den  vorzüglichsten  prak- 
tischen Aerzten  daselbst  zusammengesetzte  Kommis- 
sion mit  einer  Stimmenmehrheit  von  neun  Zehnthei- 
len überein,  »dass  die  Krankheit  nicht  allein  epi- 
demisch sondern  auch  ansteckend  sey  und 
sich  nur  darin  von  der  Ansteckung  der  Pest  unter- 
scheide, dass  diese  noth wendig  (?),  die  Cholera 
aber  nur  meistens  ansteckend  sey.» 


*)  Inland.  i83o.  Nro.  5t3-  3i4- 
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»Unter  den  Thatsachen,  welche  zu  dieser  Ueber- 
zeugung  führten  und  aus  den  amtlichen  Berichten  ge- 
zogen sind,  gehören  folgende: 

1)  wurde  erwiesen,  dass  in  einer  Stadt  im  Dis- 
trikte der  Don'schen  Kosaken ,  der  zur  Hälfte  von 
Hussen«»  zur  andern  Hälfte  Ton  Tataren  bewohnt  ist, 
der  Russische  Ortsälteste*  nachdem  die  Krankheit  bei 
den  Tataren  ausgebrochen  war,  aus  freier  Veranlag» 
sung  alle  Kommunikation  mit  denselben  aufhob  und 
seinen  ganzen  Ortstheil  dadurch  frei  erhielt,  indessen 
die  Tataren  grossentheils  umkamen; 

2)  ergab  sich,  dass,  nachdem  der  grösste  Theil 
der  Bevölkerung  von  Tiflis  ausgewandert  war,  um 
höher  gelegene  Punkte  aufzusuchen,  die  Sterblichkeit 
durch  sie  in  jene  Gegenden  gebracht  wurde ; 

3)  kam  man  auf  die  Spur  von  dem  Ausbruch  der 
Krankheit  in  einer  Stadt  des  Gouvernements  Astra- 
chan, wo  em  aus  dem  Flusse  gezogener  Leich- 
nam, der  in  grosser  Entfernung  von  dort  über  Bord 
eines  Schiffes  geworfen  worden  war,  die  Ansteckung 
unter  die  Leute  brachte,  welche  ihn  berührt  hatten;» 
(ob  der  Mensch  an  der  Cholera  gestorben  war,  ist 
nicht  bemerkt;) 

4)  hat  man  die  Spur  eines  Soldaten  verfolgt, 
der  von  Gouriew  im  Gouvernement  Orenburg 
desertirt  war,  um  der  Krankheit  zu  entlaufen,  und 
der,  ohne  selbst  zu  unterliegen,  den  Stoff  in 
eine  Menge  Ortschaften  brachte;»  (ob  dieser  Soldat 
auch  an  der  Cholera  erkrankte,  wird  nicht  angege- 
ben). »Die  ärztliche  Kommission  will  auch  in  der 
Beobachtung,  dass  die  Krankheit  hauptsächlich  dem 
Gange  der  Strassen ,  dem  Laufe  der  Flüsse  folgt,  mit- 

s  t 


Digitized  by  Google 


134 

hin  den  Kommunikationen  der  Menschen  folgt,  einer. 
Beweis  linden,  doss  das  Uebel  durch  Ansteckung  sich 
verbreitet«  Es  liegt  demnach»,  heisst  es  in  diesen 
Mittheilungen  weiter  ,  »  voraämlich  in  der  Absicht  der 
Regierung,  die  Gouvernements,  wo  die  Krankheit 
herrscht,  sorgfaltig  abzusondern  und  Alles  aufzubie- 
ten, um  ein  weiteres  Umsichgreifen  zu  verhindern. 
Welches  kolossale  Unternehmen  dieses  jedoch  ist,  geht 
aus  der  Grosse  des  Flächenraumes  hervor ,  den  dies« 
Russischen  Provinzen  haben,  aus  dem  bedeutenden 
Umkreise,  den  die  Krankheit  schon  bezeichnet  hat, 
aus  der  Schwierigkeit  geregelte  Anstalten  da  zu  tref- 
fen, wo  die  nüthigen  Zwischen  Verbindungen  fehlen.» 
—  vSämmtliche  Berichte  aus  den  Provinzen»,  heisst 
es  in  der  zweiten  der  angeführten  Mittheilungen ,  »um»  i 
standliche  Erzählungen  über  einzelne  Kr ankheits falle, 
ferner  die  Beobachtungen  der  Leichenöffnungen  wer- 
den dem  medicinischen  Comite ,  das  grösstenteils  aus 
deutschen  Aerzten  zusammengesetzt  ist,  mitgetheilt 
und  bilden  den  Gegenstand  fast  täglicher  Berathun- 
gen. Dass  die  Krankheit  die  eigentliche  indische  Cho- 
lera Morbus  mit  dem  vereinigten  Charakter 
der  Epidemien  und  Kontagien  ist,  unter- 
liegt nach  dem  einstimmigen  Zeugniss  der 
hiesigen  Aerzte  keinem  Zweifel.  Es  scheint 
gewiss,  dass  die  Krankheit  nicht  durch  den  £ug  der 
Luft,  sondern  immer  durch  Menschen  von  einem  Ort 
zum  andern  gebracht  wird;  ich  sage  Menschen, 
weil  bisher  noch  nicht  ausgemittelt  worden  ist,  ob 
Sachen,  Waaren,  Kleidungsstücke  tf.  s.  w.  eine  An- 
steckung veranlassen,  und  es  bildet  diese  Frage  jetzt 
•inen  Haupttheil  der  ärztlichen  Untersuchungen  f  um 
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hiernach  den  Grad  der  Strenge  bestimmen  tu  kön- 
nen ,  welcher  hei  den  Quarantänen  zu  beobachten  ist. 
Uebrigens  muss  bemerkt  werden,  dass  es  nicht  der 
Erscheinung  eines  mit  der  Krankheit  behafteten  Men- 
schen bedarf,  um  als  Krankheitsleiter  zu  dien en,r son- 
dern die  unmittelbar  durpli  einen  menschlichen  Kor- 
per gebrachte  Luft  das  Gift  zu  enthalten  und  zu  ver- 
breiten scheint.  Es  führt  dies  zu  der  Meinung ,  dass 
1)  das  ansteckende  giftartige  Prinzip  vornehmlich  den 
menschlichen  Körper  umgibt,  und  zwar  so?  dass  durch 
ihn  die  nähere  Luft  damit  geschwängert,  und  bei  un- 
mittelbarer Einwirkung  derselben  auf  andere  Körper 
übertragen  wird*  2)  dass  es  d esshalb  keiner  Berüh- 
rung bedarf ,  um  die  Vererbung  zu  bewirken ,  3)  dass 
es  aus  eben  dieser  Bücksicht  durch  Gegenstände 
wahrscheinlich  nur  dann  fortgepflanzt  wird,  wenn  die- 
selben unmittelbar  die  Haut  bedeckt  haben  und  hin- 
längliche Wärme-  und  Ausdünstungsleiter  sind,  um 
den  Stoff  in  sich  zu  behalten.  Der  kontagiöse  Theil 
der  Krankheit  bestünde  hiernach  darin,  dass  es  einer 
unmittelbaren  Berührung  der  Luft  bedarf,  die  von 
einem  mit  der  vergifteten  Atmosphäre  umgebenen 
Körper  ausgeht,  um  die  Ansteckung  zu  vererben ;  der 
epidemische  Theil  darin,  dass  es  diese  Luft  ist,  wel- 
che die  Verbreitungsfähigkeit  in  sich  hält. » 

Prof.  J.  R.  Lichtenstädt  hat  aus  der  vor  Kur- 
sem erschienenen  Schrift :  Sammlung  der  Aktenstücke 
und  Beobachtungen  ,  welche  sich  auf  die  Cholera  beziehen, 
die  am  Ende  des  Jahres  1829  und  im  Anfang  des  Jahres 
i83o  im  Orenburg 'sehen  Gouvernement  geherrscht  hat, 
herausgegeben  vom  Medicinalrath.  St.  Petersburg  i83o», 
wovon  er  eine  deutscht  Uebersetzuug  zu  liefern  Wü- 
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lens  ist,  vor  der  Hand  einige  der  allgemeinen  Er- 
gebnisse mitgetheilt  *).  Nach  denselben  hätte  man  in 
Orenburg  aus  den  ersten  Beobachtungen  schliessen 
können,  dass  die  Cholera  sich  nicht  bei  unmittelbarer 
Annäherung  an  die  Kranken  mittheilt,  aber  bei  der 
Fortsetzung  der  Epidemie  haben  sich  sowohl  die  Orts- 
behörden als  die  Aerzte  völlig  überzeugt,  dass  die 
Cholera  sich  in  der  That  von  einem  Menschen  zum 
andern  fortzupflanzen  vermöge,  und  darss  sie  auf  diese 
Weise  von  einem  Orte  zum  andern  übergeführt  wer- 
de; aus  allen  mitgeth eilten  Beobachtungen  müsse  man 
den  Schluss  ziehen,  dass  die  Ansteckungs  fähig- 
heit der  Cholera,  obgleich  in  einigen  Fäl- 
len unbestreitbar,  doch  nicht  so  deutlich 
sey,  wie  bei  der  Pest  und  d  *  ra  gelben  Fie- 
ber. Die  anstechende  Kraft  derselben  zeige  ihre  Wir- 
kung nicht  auf  Alle,  die  mit  den  Kranken  unmittel- 
bare Verbindung  haben,  was  besonders  im  Anfang  der 
Epidemie  deutlich  sey.  Alles  gebe  Veranlassung,  die 
frühere  Ansicht  des  Medicinalraths  zu  bestätigen,  dass 
die  Cholera,  wie  einige  andere  epidemische  Krank» 
heiten,  imVerfolge  der  Zeit  ansteckend  wer» 
den  und  sich  dann  durch  Mittheilung  verbreiten  kön- 
ne» Die  polizeilichen  und  Quarantaineanstalten,  welche 
im  Orenburgischen  Gouvernement  gegen  die  Cholera . 
ergriffen  wurden,  seyen  ohne  Zweifel  sehr  nützlich 
gewesen.  Jedoch  sey  es  vorgekommen,  dass  Leute 
nach  Üeberstehung  einer  vierzehntägigen  Quarantaine 
diese  Krankheit  bekommen  haben.    Wenn  diess  ohne 

i 

-alle  Gemeinschaft  mit  angesteckten  Orten  und  Perso* 


*)  Preussiaehe  Staatsxeitung.  i83o.  Nro.  382. 
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nen  erfolgt  sey,  so  müsse  man  zugeben,  dass  ein  Be- 
obachtungstermin  Ton  vierzehn  Tagen  zur  völligen 
Tilgung  dieser^  in  einem  Menschen  verborgenen  Krank*  ^ 
heit  kaum  genügend  sey.  Veränderung  der  Witte* 
rung  und  der  Lufttemperatur  habe  gar  keinen  deut- 
lichen Einfluss  auf  den  Gans;  der  Cholera.  Die  Kälte 
babe;  nicht  den  geringsten  Einfluss  auf  die  Cholera; 
im  December  und  Januar  habe  die  Krankheit  vielmehr 
an  Stärke  gewonnen  und  sich  an  einigen  Orten  bei 
einer  Kalte  von  27  bis  3o°  R.  verbreitet.  %  Die  schü- 
tzende Kraft  des  Chlorkalks  scheine  sich  bei  der  Cho- 
lera nicht  erprobt  zu  haben. 

Möchten  doch  recht  bald  die  Beobachtungen  der 
Bussischen  Aerzte  in  Betreff  der  Kontagiosität  der 
Cholera  ausführlich  bekannt  werden!  Für  die  Be- 
wohner der  Länder,  welche  bis  jetzt  noch  nicht  das 
Unglück  hatten,  von  der  Seuche  heimgesucht  zu  wer« 
den,  ist  die  Frage  über  die  Kontagiosität  der  Krank- 
heit oder  über  die. Möglichkeit,  sie  durch  Quarantai- 
neanstalten  abzuhalten  1  vor  der  Hand  der  wichtigste 
Punkt.  Nach  dem  bisher  darüber  Bekanntgeworde- 
nen scheint  es  njcht  möglich,  diese  Frage  bestimmt  zu 
entscheiden. 

Im  gegenwärtigen Augenblicke  scheint  die  Seuche, 
die  sich  nun  von  den  östlichen  Küsten  Asiens  bis 
zu  den  westlichen  Ufern  des  Asow'schen  und  Schwar- 
zen Meeres,  von  der  Insel  Bourbon  bis  in  die  Nähe 
des  Ladogasees,  mithin  über  mehr  als  80  Breitegrade, 
und  fast  100  Längengrade  ausgebreitet  hat,  in  Russ- 
land dem  Erlöschen  nahe  zu  seyn;  allein  die  bishe- 
rige Geschichte  derselben  lässt  befürchten,  dass  sie 
mit  dem  Eintritt  des  Frühlings  sich  von  Neuem  fühl- 
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bar  machen  und  manche  bis  jetzt  verschonte  Gegend 
mit  ihren  Verheerungen  überziehen  werde.  So  erhebt 
sich  am  düstern  Himmel  unsers  Welttheils  von  Neuem 
eine  finstere  Gewitterwolke,  und  zwischen  Furcht  und 
Hoffnung  schwebend,  sieht  der  Freund  des  menschli- 
chen Geschlechts  dem  Endresultat  dieser  bewegten 
Zeit  entgegen. 
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BEILAGEN. 

I 

I. 

Kurze  Anweisung  zur  Heilung  der  unter  dem 
Namen  Cholera  Morbus  bekannten  Krank- 
heit; verfasst  von  dem  Medicinalrath  in  St. 
Petersburg.   August  i8a3  *). 

* 

(Aus  dem  Russischen  übersetzt.) 


Diese  Krankheit  eigener  Art,  bestehend  in  be- 
ständigem Erbrechen  und  Durchfall,  ist  in  den  süd- 
lichen Ländern  nicht  selten;  im  Jahre  1817  aber  fing 
sie  an,  in  Indien  epidemisch  zu  herrschen.  Die  dor- 
tigen englischen  Aerzte  schreiben ,  dass  sie  im  Aug. 
1817  in  Dschissore,  über  100 Meilen  von  Kalkut- 
ta, sich  zeigte,  nach  und  nach  auch  diese  Stadt  er- 
reichte und  allenthalben  auf  ihrem  Wege  die  verhee« 


*}  Journal  der  praktischen  Heilkunde  von  Hufeland  u.  Oian«. 
1824»  Julius. 


1 


Digitized  by  Google 


140  y 

rendsten  Sparen  zurückliess.  Darauf  schlich  sie  sich 
in  die  bei  Mundcllag  und  Dschobalpure  ste- 
hende Armee  ein,  und,  indem  sie  im  Verlauf  des  Jah- 
res imraer^näher  kam,  erreichte  sie  im  Septemb.  1818 
Bombay.  Von  der  andern  Seite  verbreitete  sie  sich 
auf  der  Küste  von  Koromandel  und  raffte  meh- 
rere tausend  Einwohner  hinweg.  Von  hier  aus  kam 
sie  nach  der  Insel  Ceylon,  nach  Siam  und  Ma- 
lakka, darauf  zeigte  sie  sich  in  China,  und  selbst 
auf  der  Insel  6t.  Mauritius  (Isle  de  France), 
die  an  3ooo  Meilen  von  Indien  entfernt  liegt.  Nach 
den  Zeitungsnachrichten  wüthete  sie  in  den  Jahren 
i82,/2a  in  Kleinasien,  vorzüglich  in  der  um  Bag- 
dad liegenden  Persischen  Armee.  Es  ist  sehr  wahr- 
scheinlich, dass  sie  sich  nach  und  nach  durch  Per- 
sien in  das  Gebiet  Schirvan  verbreitet  hat. 

Ihre  allma'hlige  Verbreitung  von  einer  Stadt  zur 
andern,  vorzüglich  auf  den  grossen  Strassen,  so  dass 
man  nach  Aussage  der  in  Indien  lebenden  Aerzte 
die  Spuren  derselben  deutlich  verfolgen  kann,  lässt 
uns  mit  Grund  befürchten,  dass  diese  äusserst  ge- 
fahrliche Krankheit  sich  in  die  an  Persien  gränzenden 
Gouvernements  verbreiten  werde.  Die  genannton  Aerzte 
haben  durch  Beobachtungen  bewiesen,  dass  diese  Krank- 
heit, wenn  sie  in  einer  Gegend  nachla'sst,  in  den 
nächstliegenden  Orten  aufs  Neue  wieder  erscheint« 
Winde  halten  sie  nicht  in  ihrem  Gange  auf,  eben  so 
wenig  als  sie  ihn  beschleunigen.  Man  hat  sogar  be- 
merkt ,  dass  sie  sich  aus  Bengalen  nach  D  e  c  a  n 
verbreitete,  und  zwar  ganz  gegen  den  Südostwind, 
der  dort  einige  Monate  ununterbrochen  weht.  Ob- 
gleich die  Erfahrung  bewiesen  hat,  dass  nicht  Alle^ 
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welche  mit  den  von  dieser  Krankheit  Befallenen  Ver- 
kehr haben,  ebenfalls  erkranken,  so  ist  man  doch 
mit  vieler  Wahrscheinlichkeit  zu  dem  Schlüsse  be- 
rechtigt ,  dass  diese  fürchterliche  Krankheit  sich  auch 
durch  Mittheilung  verbreitet.  Auf  der  Insel  St.  Mau- 
ritius, wo  von  dieser  Krankheit  eine  Menge  Men- 
schen hinweggerafft  wurden,  starben  von  den  Euro-, 
päern  blos  12,  weil  diese  gleich  die  Stadt  verliessen 
und  wie  gegen  eine  ansteckende  Krankheit  alle  Vor- 
sichtsmaassregeln  nahmen. 

"Weder  Veränderungen  der  Witterung,  noch  der 
Temperatur  der  Atmosphäre  zeigen  einige  Wirkun- 
gen auf  die  Unterbrechung  dieser  Krankheit.  Indessen 
haben  Beobachtungen  bewiesen,  dass  feuchte  Gegen« 
deny  enge  Wohnungen,  entkräftete  Körper,  schlechte 
Nahrung  und  Nacktheit  des  Körpers  eine  grössere 
Disposition  zu  dieser  Krankheit  geben.  Aus  diesem 
Grunde  haben  die  Europäer  in  Indien  weniger  daran 
gelitten,  als  die  Landeseingebornen.  Von  der  in  In* 
dien  liegenden  englischen  Armee  ist  eine  Menge  an 
dieser  Krankheit  gestorben  ■>  ehe  man  die  Truppen  aus 
den  niedrigen  Gegenden  in  die  höhern  verlegte.  Ue- 
berhaupt  hat  man  die  Bemerkung  gemacht,  dass  dio 
Gegenden,  wo  Reiss  und  hohe  Kräuter  wachsen,  wo 
nach  den  Ueberschwemmungen  des  Ganges  und  des 
Hugly  stehende  Wasser  nachblieben,  so  wie  auch 
waldige  Gegenden  gänzlich  entvölkert  wurden,  dass 
aber  auch  die  angenehmsteh  Ebenen,  hohe  Gegenden 
und  das  schönste  Klima  der  Welt  nicht  davon  ver- 
schont blieben.  *  \ 
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v        Zufälle  und  Kennzeichen  der  Cholera  Morbus. 

Die  vorzüglichsten  Zufalle  dieser  Krankheit  sind 
unaufhörliches  Erbrechen  und  Laxiren  von  wässrigem 
und  bisweilen  leimigem  Schleim.  Galle  pflegt  in  die- 
sem Schleime  nicht  zu  seyn,  desshalb  ist  $ie  Benen- 
nung Cholera  unrichtig.  Nach  den  Bemerkungen 
BurrelTs  entsteht  bisweilen  im  Anfange  der  Krank- 
heit eine  ausserordentliche  Ermattung  mit  flüchtigen 
Schmerzen  und  einem  Gefühle  von  Betäubung  in  den 
Extremitäten,  mit  flüchtigen  Kopfschmerzen  und.  star- 
kem Durst  verbunden,  worauf  bald  Uebelkeit  und  Er- 
brechen erfolgen;  zuletzt  erscheinen  so  heftige  Kräm- 
pfe ,  dass  man  den  Kranken  kaum  zu  halten  im  Stande 
ist.  Bisweilen  fängt  die  Krankheit  mit  einem  wässri- 
gen  Durchfall  ohne  Beissen  und  Schmerzen  an,  und 
zugleich  oder  einige  Zeit  nachher  tritt  Erbrechen  ei- 
nes wässrigen  Schleimes  ein.  Bald  darauf  erfolgt 
Ermattung,  Sinken  des  Pulses,  Kälte  der  Glied- 
xnaassen  und  der  äussern  Theile  des  Körpers,  die  Au- 
gen fallen  ein,  sind  halb  geschlossen,  das  Weisse  im 
Auge  ist  mit  Blut  unterlaufen.  Im  Gesicht  drückt  sich 
die  höchste  Angst  aus,  die  Kranken  klagen  über  eine 
fürchterliche  Hitze  im  Magen  und  verlangen  unauf- 
hörlich kaltes  Getränk.  Der  Stuhlgang  vermehrt  sich, 
die  Unruhe  und  Angst  des  Kranken  steigen  bis  zu 
einem  solchen  Grade,  dass  sie  sich  beständig  herur^- 
werfen  und  es  kaum  möglich  ist,  einen  ruhigen  Au- 
genblick zu  finden,  um  den  Puls  zu  untersuchen,  wel- 
cher so  klein  ist,  dass  man  ihn  kaum  fühlen  kann; 
darauf  nehmen  die  Krämpfe  ihren  Anfang,  die  ge- 
wöhnlich von  den  Fusszehen  an  heraufsteigen,  und. 
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sobald  sie  die  Brust  ergreifen,  die  grösste  Beängsti- 
gung yerursachen  und  das  Athraen  erschweren. 

Man  hat  Fälle  beobachtet,  wo  die  Krankheit  mit 
Krämpfen  anfing  und  Durchfall  und  Erbrechen  auf 
dieselben  folgte. 

Davy  beobachtete  auf  der  Insel  Ceylon,  dass 
das  Blut  sowohl  in  j  den  Arterien  als  in  den  Ve- 
nen eine  schwarze  Farbe  hatte,  und  dass  die  von  den 
Kranken  ausgehauchte  Luft  ein  Drittel  weniger  Koh- 
lensäure enthielt,  als  bei  gesunden  Menschen. 

Finlayson  erzählt,  dass  auf  der  Insel  Ceylon 
mehrere  Menschen  im  Verlauf  von  einigen  Stunden 
ohne  Krämpfe  und  andere  die  Krankheit  auszeichnen- 
den Symptome  dahinstarben.  Man  hat  selbst  bei  der 
Armee  die  Bemerkung  gemacht,  dass  zur  Zeit  dieser 
Epidemie  eine  Menge  Vieh  plötzlieh  und  auf  eine  un- 
begreifliche  Art  hinweggerafft  wurde. 

Alle  Hoffnung  zur  Rettung  des  Kranken  ist  fast 
verloren,  wenn  die  Kälte  auf  der  Oberfläche  des  Kör- 
pers zunimmt  <>  bis  zur  Herzgrube  sich  erstreckt,  die 
Zunge  eiskalt  wird  und  ein  starker  kalter  Schweiss  über 
den  ganzen  Körper  ausbricht,  wobei  sich  in  den  Hand- 
flächen und  Fusssohlen  die  Haut  runzelt  Gewöhnlich 
nehmen  bei  Zunahme  dieser  Zufalle  die  Krämpfe  ab, 
und  diese  so  wie  die  Schmerzen  lassen  ror  dem  Tode 
ganzlich  nach,  und  obgleich  selbst  der  Herzschlag 
nicht  mehr  zu  bemerken  ist,  fühlt  sich  der  Kranke 
doch  besser.  Corbyn  hat  aber  doch  Einige  gese- 
hen, welche  bis  zum  letzten  Augenblicke  die  fürch- 
terlichsten Qualen  litten;  Einige  stöhnten,  wälzten 
lieh  auf  der  Erde  herum  und  heulten,  welches  ror- 
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züglich  bei  solchen  beobachtet  würde,  bei  denen  sieh 
die  Krankheit  bis  zum  dritten  Tag  erstreckte. 

Wenn  hingegen  keine  Krämpfe  mehr  zugegen 
sind,  wenn  mit  dem  Erbrechen  und  dem  Stuhlgang 
kein  wasseriger  Schleim  mehr  ausgeleert  wird,  wohl 
aber  etwas  Galle,  wenn  die  Kälte  auf  der  Oberfläche 
des  Körpers  nicht  zunimmt,  so  darf  man  grosse  Hoff- 
nung zur  Genesung  des  Kranken  schöpfen. 

»  « 

Resultat  der  Leichenöffnungen» 

Hatte  die  Krankheit  länger  als  24  Stunden  ange- 
halten^ so  fand  man  bei  der  Leichenöffnung  den  Ma- 
gen und  die  Gedärme  durch  Luft  und  dicklichen 
Schleim  ausgedehnt.  Weder  in  den  dünnen  Gedär- 
men noch  im  Magen  findet  sich  Galle.  Die  Gefasse 
der  Leber  und  der  Gedärme  zuweilen  waren  Ton 
Blut,  die  Gallenblase  von  schwärzlicher  Galle  ausge- 
dehnt, die  Muskeln  so  weich,  wie  bei  den  yom  Blitz 
Erschlagenen,  und  die  Lungen  zusammengefallen. 

Behandlungsweise  der  englischen  Aertte  in  Ostindien. 

Diese  fürchterliche  Krankheit,  welche  sich  nicht 
über  den  dritten  Tag  hinaus  verlängert  und  oft  im 
Verlauf  von  vier  und  zwanzig  Stunden  tödtet,  wird 
fast  nie  von  selbst  geheilt,  sondern  erfordert  eine 
sehr  schnelle  und  thätige  Hülfe  des  Arztes. 

Der  Marquis  H  a  s  t  i  n  g  s  machte  .  bei  der  *  Armee 
in  Indien  überall  die  von  Dr.  Corbyn  beschrie- 
bene Heilart  bekannt,  welche  sich  der  Erfahrung  nach 
als  die  wirksamste  bewiesen  hat.  Dieser  Arzt  schreibt 
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vor,  den  Kranken  gleich  20  Gran  Calomel  in  pulv^?. 
form  (und  nicht  in  Pillen)  zu  geben,  uu£  darauf  e'wp. 
Mischung  aus  60  Tropfen  Laudanum  und  20  Tropfe^ 
Pfeffermünzöl ,  in  a  Unzen  Wasser  aufgelöst,  nach- 
trinken  zu  lassen* 

In  der  ersten  Periode  der  Krankheit  wird  Blut 
gelassen,  dabei  wird  der  Körper  mit  erwärmtem  Spi- 
ritus gerieben,  und  man  verordnet  warme  Bader,  war- 
me Bedeckung  und  herzstärkende  Mittel« 

Der  Gebrauch  des  Quecksilbers  und  Opiums  wird, 
wenn  es  die  Umstände  erheischen,  nach  einer  Stunde 
oder  später  wiederholt,  entweder  in  derselben  oder 
in  verminderter  Gabe.  Zu  diesen  grossen  Gaben  von 
Quecksilber  gab  den  englischen  Aerztert  ein  ganz  un- 
erwarteter Zufall  Veranlassung,  wo  von  einem  an  die- 
ser Krankheit  Leidenden  ein  Skrupel  Quecksilber,  und 
gleich  darauf  60  Tropfen  von  einer  Öpiumtinhtur  aus 
Versehen  auf  einmal  genommen  wurde,  und  der  Kranke 
genas.  Die  Erfahrung  bestätigte  nachher  die  glück« 
liehen  Wirkungen  solcher  grossen  Gaben  von  Queck- 
silber. Wenn  der  Arzt  zu  spät  gerufen  wird,  bricht 
der  Kranke  oft  dieses  Mittel  wieder  aus.  In  einem 
solchen  Falle  vermischte  Wallace  2  Gran  Opium 
und  i5  Gran  Calomel  mit  2  Drachmen  Honig  und 
schmierte  diese  Mischung  nach  und  nach  in  den  Mund« 
Der  Kranke  verschluckt  dieses  Mittel  allmählich  und 
schläft  oft  darauf  ein*  Die  Bückkehr' der  Anfälle  er- 
fordert eine  wiederholte  Anwendung. 

Auf  der  Insel  St.  Mauritius  gebrauchte  map 
dieses  Mittel  in  geringerer  Gabe,  dafür  aber  auch  mit 
geringerem  Erfolg.  Die  französischen  Aerzte  ge- 
brauchten statt  dessen  Bittersalz ,  2  Drachmen  ppo 
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dosi;  man  sieht  aber  aus  ihren  Berichten,  dass  einem 
von  ihnen  von  440  Kranken  1941  und  Beim  andern 
von  i33  99  starben. 

Taylor  und  Kinnis  rathen  Zugmittel  auf  den 
Unterleib  an,  das  spanische  Fliegenpflaster  wirkt  zu 
langsam,  desswegen  bestreichen  sie  die  Herzgrube 
vermittelst  einer  Feder  mit  Scheidewasser  und  wa- 
schen, .sobald  das  Mittel  gehörig  gewirkt  hat,  die  Stelle 
mit  Wasser  oder  einer  Auflösung  von  Pottasche  wie- 
der ab.  , 

Millwood  gibt  im  Anfange  eine  Drachme  Ca- 
lomel  mit  5  Gran  Antimonialpulver  (James* s  powderj, 
2  Stunden  darauf  reicht  er  10  Gran  Calomel  mit  5 
Gran  Antimonialpulver.  Dem  Getränk  setzt  "  er  den 
Spiritus  Nitri  dulcis  zu.  Lässt  das  Erbrechen  nach, 
wird  die  Haut  warm  und  feucht,  so  gebraucht  er  die 
gewöhnliche  Magnesia  zu  vier*  Skrupel  pro  dosi,  wel- 
che seiner  Aussage  nach  kein  Erbrechen  verursacht, 
sondern  2 —  3mal  abfuhrt.  Eine  besonders  wohlthatige 
Wirkung  schreibr  dieser  Arzt  dem  zeitigen  Aderlass 
zu.  Oft  will  aber  das  Blut  der  krampfhaften  Zusam- 
menziehung wegen  aus  der  geöffneten  Ader  nicht  aus- 
fliessen.        :  y  ■  " 

Tytler  räth  statt  der  Opiumtinktur  reines  Opium 
an,  indem  er  behauptet,  dass  die  Tinktur  anstatt  das 
Erbrechen  zn  stillen,  es  bisweilen  vermehre ;  aus  die- 
sem Grunde  wendet  auch  Doyle  die  Opiumtinktur 
gegen  diese  Krankheit  in  Klystieren  an. 

Ueberhaupt  halten  die  englischen  Aerzte ,  welche 
die  Epidemie  in  Indien  beobachteten,  das  Calomel 
und  das  Opium  für  die  Hauptmittel  gegen  diese  Krank- 
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heit  und  sehen  die  übrigen  Mittel  nur  als  Hiilfsmit- 
tel  an. 

> 

Schluss. 

Da  diese  furchtbare  Krankheit  bei  uns  nie  ge- 
herrscht hat,  so  kann  auch  der  Medicinalrath  zur  Afca 
Wendung  derselben  keine  andern  Mittel,  als  die  voft 
den  englischen  Aerzten  in  Indien  angewandten  vor- 
schlagen, von  denen  schon  in  den  oben  angeführten 
historischen  Angaben  die  Rede  gewesen  ist.  Demnach 
ist  der  Medicinalrath,  indem  er  sich  auf  diese  Anga- 
ben stützt,  der  Meinung,  Ylass  der  schnelle  Gang  und 
die  Heftigkeit  dieser  Krankheit  eben  solche  Vorsichts- 
maassregeln  erfordern,  als  die  am  meisten  anstecken- 
den  Krankheiten.    Desshalb  ist: 

1)  eine  Unterbrechung  des  freien  Verkehrs  mit 
den  Gegenden,  wo  diese  Krankheit  sich  gezeigt  hatt 
eine  unerlässliche  Yorsichtsmaassregel.  Die  Ausfüh- 
rung dieser  Maassregel  nach  Grundsätzen  der  Qua« 
rantaineordnung  wird  von  den  Ortsobrigkeiten  ab- 
hängen. 

2)  So  viel  wie  möglich  ist  ein  enges  Beisammen- 
wohnen in  niedrigen  und  feuchten  Wohnungen  zu  ver- 
meiden, und  dieses  ist  bei  Einquartierungen  der  Sol- 
daten besonders  zu  beobachten. 

3)  Die  Kranken  sind  von  den  Gesunden  abzuson- 
dern. *  *  ■ 

4)  Nur  nahrhafte  und  gesunde  Nahrungsmittel  sind 
anzuwenden,  man  hat  sich  vor  dem  Genüsse  zu  vieler 
Früchte ,  vorzüglich  der  unreifen ,  zu  hüten  und  auf 
die  Beschaffenheit  des  zur  Nahrung  gebrauchten  Rei- 
ses zu  achten* 

10* 

* 

* 
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6)  Man  sehe  auf  warme  Kleidung,  vorzüglich  bei 
feuchter  Witterung. 

6)  Den  Militär-  und  Civilbehörden  ist  streng  ein- 
Euschä'rfen,  dass  sie  sich  sogleich  bei  dem  Ausbruche 
der  Krankheit  an  einen  Arzt  wenden,  denn  eine  schnelle 
und  zeitige  Anwendung  der  gehörigen  Mittel  sind  am 
meisten  im  Stande,  diese  Krankheit  abzuwenden. 

7)  Ausserdem  legt  der  Medicinalrath  jedem  Arzt, 
der  diese  Krankheit  zu  behandeln  hat,  folgende  von 
den  englischen  Aerzten  in  Indien  mit  Erfolg  dage- 
gen angewandte  Mittel  vor  Augen,  nämlich:  den  Er- 
krankenden ohne  Verzug  Blut  zu  lassen,  mit  Rück- 
sicht auf  die  Konstitutipn9  nicht  weniger  jedoch  alt 
ein  Pfund: 

8)  darauf  gleich  10  bis  so  Gran  Calomel  in  Pul- 
yer  mit  Zucker  oder  arabischem  Gummi  zu  geben; 

9)  hierauf  4o  bis  bo  Tropfen  J^md.  liq.  Sydenh. 
mit  flo  Tropfen  Pfeffermünzöl  in  2  Unzen  Münz-,  Me- 
lissen-  oder  gemeinem  W  s  s  s  c  r  « 

ip)  die  Herzgrube  vermittelst  einer  Feder  mit 
Scheidewasser  zu  bestreichen,  und  wenn  die  Haut  da- 
ypn  roth  geworden,  die  Stelle  m\t  Wasser  oder  einer 
Auflösung  von  Pottasche  abzuwaschen,  oder  statt  des- 
sen flüchtigen  Salmiakgeist  oder  gewöhnliche  Mer- 
kurialsalbe  einzureiben;  auf  den  Unterleib  kann  man 
Schröpfköpfe  setzen ; 

1 1)  den  ganzen  Körper  mit  warmem  Branntwein^ 
oder  wo  es  zu  haben  ist,  mit  Kampher-  oder  Seifen- 
spiritus zu  reiben; 

13)  wo  es  möglich  ist,  eine  Badewanne  zu  ha- 
ben, den  Kranken  in  /ein  warmes  Bad  zu  setzen,  des- 
sen Temperatur  jedoch  nicht  unter  3o°  R.  sejm  darf. 

•>  « 
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Es  wird  gut  seyn,  zu  dem  Bade  Pottasche  und  aro- 
matische Kräuter  zu  thun.  Wo  keine  Badewanne  zu 
haben  ist,  kann  man  den  ganzen  Körper  mit  warmem 
Wasser  begiessen  und  anfeuchten. 

13)  Nacli  dem  Bade  den  Kranken  mit  erwärmten 
Dechen  zu  bedecken,  so  wie  auch  vor  demselben. 

14)  Wenn  die  innerlich  genommene  Arznei  bald 
wieder  durch  Erbrechen  ausgeworfen  wird  f  dieselbe 
Gabe  zu  wiederholen  (Nro.  8  und  9).  Wenn  aber" 
auch  die  zweite  Gabe  ohne  Wirkung  Wieder  aüsge- 

*  brochen  wird,  so  macht  man  eine  Art  von  Latwergd 
aus  2  Gran  Opium,  i5  Gran  Cälomel  und  2  brach« 
men  Honig,  streicht  dieselbe  nach  und  nach  auf  dio 
Zunge,  bis  Alles  verschluckt  worden  ist. 

15)  Ausserdem  kann  man  noch  zur  Vermtndei 
rung  des  Stuhlzwanges  und  des  krampfhaften  Zustand« 
der  Gedärme  ein  Klystier  aus  schleimiger  Flüssigkeit 
mit  3o  oder  mehreren  Tropfen  Opiumtinktur  anwen* 
den.  .  ■ , 

16)  Die  Wiederholung  und  Quantität  de*  Arznei* 
mittel  (Nro.  8,  9)  hängt  von  der  Berücksichtigung 
aller  Umstände  und  der  aufmerksame**  Beobachtung 
des  Arztes  ab.    Geringe  Gaben  der  Arzrieimittel  zei* 
gen  in  dieser  Krankheit  keine  Wirkung,  indessen  ist 
die  von  den  englischen  Aerzten  angewandte  Quantität 
keineswegs  ein  unabänderliches  Gesetz.     Wenn  die 
Zufälle  wiederkehren,  müssen  auch  die  Mittel  wieder- 
holt werden.    Gewöhnlich  ist  es  aber  nöthig,  1,  9 
oder  3  Stunden  nach  der  ersten  Gabe  nochmals  Ca- 
lomel  zu  geben,  jedoch  in  geringerer  Dosis ,  bis  man 
mit  Grund  schliessen  kann,  dass  das  Erbrechen  nachi 
gelassen  hat. 
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17)  Wenn  5,  6  Stunden  nach  der  ersten  Anwen- 
dung des  Mittels  das  Erbrechen  nachlässt,  so  ist  es 
bisweilen  nöthig,  die  Gedärme  auszuleeren,  dazu  reicht 
oft  schon  gemeine  Magnesia  (Carbonas  Magnesiae,  eine 
Drachme  pro  dosi)  oder  Ricinusöl  (eine  Unze  pro 
dosi)  hin,  oder,  wo  dieses  nicht  zur  Hand  ist,  statt 
dessen  eine  Mischung  aus  reinem  Baumöl  mit  Rha" 
barbertinktnr  und  einer  Auflösung  von  Arabischem 
Gummi. 

18)  Ueberhaupt  ist  zu  bemerken,  dass  der  glück* 
liehe  Erfolg  der  Heilung  von  der  Thätigkeit  und  der 
sorgfältigen  Beobachtung  des  Arztes  abhängt.  Einige 
versäumte  Stunden  machen  diese  Krankheit  unheil- 
bar. Nach  Beobachtungen  von  Aerzten,  die  hierin 
Erfahrung  haben,  ist  es  bekannt,  dass,  so  lange  bei 
tlem  Kranken  noch  keine  Krämpfe  eingetreten  sind, 
die  Wirkung  der  angewandten  Mittel  sich  heilsamer 
und  sicherer  zeigt.  Desswegen  wird  allen  Militär-  und 

"Civilärzten  strenge  vorgeschrieben ,  gleich  beim  Aus- 
bruche dieser  Krankheit  ohne  Zeitverlust  alle  nöthi- 
gen  Maassregeln  zu  nehmen. 

19)  Ausser  diesen  Mitteln  kann  noch  der  innere 
Gebrauch  der  oxydirten  Salzsäure  zu  einer  Drachme 
oder  mehr  in  einer  schleimigen  Auflösung  versucht 
werden.  Die  antiphlogistische  Wirkung  dieses  Mittels 
ist  bekannt,  und  desshalb  darf  man  erwarten,  dass  es 
in  Verbindung  mit  Opium  nicht  ohne  gute  Wirkung 
seyn  würde. 

20)  Endlich  muss  noch  erinnert  werden,  dass  es 
ausser  den  hier  angegebenen  Mitteln  noch  oft  und 
vorzüglich  zur  Stillung  des  Erbrechens  nöthig  ist,  aro- 
matische und  herzstärkende  Mittel  anzuwenden,  deren 
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Bestimmung  aber  dem  eigenen  Ermessen  des  Arztes 
überlassen  wird,  der  es  unternimmt,  diese  Krankheit 
zu  behandeln.  Es  ist  zu  wünschen,  dass  sie  mit  aller 
Genauigkeit  sowohl  den  Gang  dieser  fürchterlichen 
Krankheit  als  auch  die  Wirkung  der  angewandten 
Mittel  beobachten  und  dadurch  zu  ihrer  Tollkomme- 
neren Kenntniss  beitragen  werden. 
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Bericht  des  Grafen  Sakrewski,  Ministers  dös  In- 
nern, an  den  Kaiser,  vom  28.  August 
(9,  Sept.)  i83o  *). 


Eure  Kaiserliche.  Majestät  ist  bereits  durch 
verschiedene  Berichte  in  Renntniss  gesetzt,  dass  die 
unter  dem  Namen  Cholera  Morbus  bekannte  epidemi- 
sche Krankheit  in  das  Russische  Reich  gedrun- 
gen ist,  wohin  dieselbe  aus  den  Persischen  Städten 
Beseht,  Zinzilakh  und  Tauris  eingebracht  wur- 
de. Diese  Krankheit  zeigte  sich  zuerst  gegen  die 
Mitte  des  Monats  Juni  (gegen  Ende  Mais  n.  St.)  in 
der  Provinz  Schirwan  und  den  Fischereien  vonSa- 
liany;  von  da  verbreitete  sie  sich  allmählich  in  dio 
Provinzen  Baku  und  Kuba,  in  das  Khanat T a  1  y s c h, 
nach  Derbent,  in  die  Provinz  Schein  und  den  Di- 


*)  Journal  de  St.  Petersburg  politique  et  iittcraire;  Mardi. 
l6/„.  Sept.  i83o. 
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strikt  Tön  ElisabethpoL  Bi«  ztiitt  flt.  Juli  (a.Aü- 
gust)  betrug  die  Zahl  der  an  diesen  verschiedenen 
Orten  von  der  Krankheit  Befallenen  455%  Mrovöh  2447 
genesert,  i655  gestorben  und  457  nöch  krank  waren; 
Vom  Elisabethpol'scberi  Distrikt  zog  sich  die 
Krankheit  am  Kur  heratif,  tind  brach  den  27.  Juli 
(8.  Aug.)  in  den  Umgebungen  tön  Tifl^a  aus,  «wo 
vom  3i.  Juli  (12.  Aug.)  bis  zum  e/I8.  August  2$8 
Kranke  durch  dieselbe  weggerafft  wurden. 

Von  Sali  an 7  aus  nahm  die  Krankheit  eine  an* 
dere  Richtung,  indem  sie  sich  längs  der  Ufer  des  Käs« 
pischen  Meeres  und  der  Wolga  hinzog.  Auf 
diesem  Wege  brach  sie  den  4/16.  Juli  in  den  Umge± 
bungen  ton  Sedlistoff  aus,  und  den  l9/si.  dess.  Mo- 
nats zu  Astrachan,  wo  in  Zeit  ton  10  Tagen  von 
1229  Personen,  die  befallen  -Wörden  waren,  435  stai* 
ben.  Von  da  an  gingen  keine  detailirten  Nachrichten 
über  die  Verheerungen  der  Epidemie  in  dieser  Stadt 
ein;  jedoch  berichtete  der  Senator  La vro ff  unterm 
yi9.  August,  dass  täglich  über  100  Personen  daselbst 
Sterben.  Den  */,6.  kam  die  Krankheit  nach  Zarit- 
syn,  den  8/2t).  nach  Saratow,  tfo  sie  in  drei  Tagen* 
37  Kranke  hinwegraffte, 

ferner  dehnte  die  Cholera  ihre  Verheerungen  in 
der  Kaukasischen  Provinz  auf  beiden  Uferri 
des  Terck,  zuKizliar  und  anderKuma  aus.  Vom 
22.  Juli  (3-  Aug.)  bis  9/2l.  August  Wurden  268  Perso* 
lien  das  Opfer  der  Krankheit.  Auf  dem  Gebiete  de* 
BoH's'c'hen  Kosaken  macht0  sie  Sich  in  der  Sta^ 
nitze/  Katchalinskaia  fühlbar,  wo  binnen  2  Tagert 
9  Personen  weggerafft  wurden.  Endlich  zeigt  der  Mi- 
litärgouverneur von  Orenburg  an,  dass  die  Krank- 
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heil  sich  von  Neuem  zu  Guriew  und  UralsK  ge- 
zeigt hat 

Auf  diese  Nachrichten  vom  Erscheinen  der  Epi- 
demie beeilte  sich  der  Minister  des  Innern,  den  von 
derselben  heimgesuchten  Punkten  allen  von  ihm  ab- 
hängigen Beistand  zu  leisten.  Er  schickte  sofort  nach 
Saratöw,  Astrachan,  in  die  südlichen  Kauka- 
si  sehen  Provinzen,  dem  als  Ataman  der  Dori- 
schen Kosaken  dienstthuenden  General,  dem  Chef 
der  Kaukasischen  Provinz  und  dem  Militärgou- 
verneur von  Orenburg  eine  Anzahl  Exemplare  von 
der  vom  Medicinalrath  redigirten  und  bekannt  ge- 
machten Instruktion  über  die  Behandlung  der  Cholera 
und  über  die  behufs  der  Verhinderung  der  weitern 
Ausbreitung  dieser  Krankheit  zu  ergreifenden  Maass- 
regeln; nach  Astrachan  und  Saratow  wurden 
Aerzte  abgeschickt,  um  die  an  diesen  Orten  ansässi- 
gen zu  unterstützen;  die  vakanten  Chirurgenstellen  in 
den  südlichen  Kaukasischen  Provinzen  wur- 
den besetzt,  obgleich  die  Militärbehörden  bereits  eine 
Anzahl  Wundärzte  und  Gehülfswundärzte  dahin  ge- 
schickt hatten;  und  um  Sem  Mangel  der  Arzneimittel, 
welche  die  Erfahrung  als  die  wirksamsten  gegen  die 
Cholera  Morbus  kennen  gelehrt  hat,  zu  begegnen, 
wurde  sogleich  eine  hinreichende  Quantität  davon  nicht 
allein  inr  die  Gouvernements  Saratow  und  Astra- 
chan, sondern  auch  in  die  angrenzenden  Gouverne- 
ments geschickt,  um  dies3  m.it  allen  Mitteln  zur  Ab- 
wehrung der  Epidemie,  wenn  sie  sich  zeigen  sollte» 
zu  versehen. 

Was  die  zur  Verhütung  der  Ausbreitung  der 
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Krankheit  bestimmten  Folizeimaassregeln  betrifft ,  so 
haben  die  Lokalbekörden  gleichfalls  Instruktionen  er- 
halten,  denen  theils  die  Erfahrung  über  die  im  ver- 
gangenen Jahre  in  Anwendung  gebrachten  Hülfsmit- 
tel,  theüs  die  von  dem  Comite  der  Minister  vorge- 
schriebenen und  von  Ew.  Kais  erlichen  Majestät 
genehmigten  Anordnungen  zu  Grunde  gelegt  wurden« 
Ew.  Kaiserliche  Majestät  haben  auf  die 
^diesen  Gegenständ  betreffenden  Berichte  geruht*,  1) 
den  in  As trach an  befindlichen  Senator  Lavroff 

i 

zu  beauftragen,  mit  seiner  ganzen  Autorität  auf  die 
Vertilgung  der  Cholera  hinzuwirken  und  demselben 
den  Herrn  Kokoschkine,  Flügel  ad  jutanten  Ew.  Kai- 
serlichen Majestät,  zur  Unterstützung  bei  Aus- 
führung dieses  Auftrags  beizugeben;  2)  den  in  Geor- 
gien befindlichen  Senatoren  Metchnikoff  und  Graf 
Kutaisoff  zu  befehlen,  an  den  Bemühungen  der  Lo- 
kalbehörden  zu  demselben  Zwecke  Theil  zu  nehmen; 
3}  dem  Militärgouverneur  von  Orenburg,  Grafen 
v.  Suchtelen,  einzuschärfen,  vorzügliche  Sorge  für 
die  Bekämpfung  der  Epidemie  zu  tragen  und  ihm  zu 
seiner  Unterstützung  Herrn  Latchinoff,  Flügelad-  . 
jutanten  Ew.  Kaiserlichen  Majestät,  beizuge- 
ben; 4)  dem  Senator  Lavroff  und  dem  Grafen 
Suchtelen  hinreichende  Summen  anzuweisen,  um 
die  verschiedenen  Hindernisse  zu  besiegen,  auf  die 
man  bei  der  Ausführung  dieser  Anordnungen  stossen 
könnte«  *  . 

T/  So  hatte  die  Regierung  alle  Sanitäts-  und  Pöli- 
lizcimaassregeln  ergriffen,  die  zu  Sicherung  der  öffent- 
lichen Gesundheit. nöthig  waren. 

Ungeachtet  aller  dieser  Vorsieh tsraaasß regeln  ist 
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jedoch  die  Zahl  der  Opfer  der  Cholera  Morbus  bereits 
sehr  bedeutend,  und  ihre  reissenden  Fortschritte  in 
verschiedenen  Richtungen  bedrohen  uns  mit  neuem 
Unglück  Obgleich  die  Erfahrung  gezeigt 
hat,  dass  diese  Krankheit  nicht  anstechend 
ist,  und  sich  nicht  wie  die  Pest  durch  die  Berührung 
der  Kranken  oder  der  Effekten,  die  sie  gebrauchen, 
ansteckt,  so  wirkt  sie  doch  nicht  minder  zerstörend, 
und  sie  verbreitet  sich  in  der  Atmosphäre  mit  aus^ 
nehmender  Schnelligkeit.  Den  wahren  Charakter  die- 
ser Krankheit  kennt  man  in  Europa  noch  nicht  genü- 
gend, daher  die  Meinungen  der  Aerzte  über  die  ihr 
entgegenzusetzenden  Mittel  mehr  als  Hypothesen  denn 
als  begründete  Theorien  zu  betrachten  sind»  Aus  die- 
sem Grunde  muss  man  nothwendig  an  den  Kranken 
selbst  Beobachtungen  anstellen,  ihnen  die  durch  die 
Umstände  angezeigte  Hülfe  leisten  Und  aufmerksam 
den  Einfluss  der  Behandlungen  auf  die  verschiedenen 
Individuen  beobachten.  Es  ist  möglich,  dass  man  sich 
durch  solche  Beobachtungen,  wenn  sie  mit  Sorgfalt 
angestellt  werden ,  von  der  Unzulänglichkeit  aller  bis 
jetzt  gegebenen  medicinischen  Anweisungen,  und  selbst 
von  der  Notwendigkeit  einer  gänzlichen  Umänderung 
der  Behandlung  der  Krankheit  überzeugt. 

Die  mit  ausgedehnten  Vollmachten  versehenen  Se- 
natoren und  die  andern  Lokalbehürden  werden  ohne 
Zweifel  Nichts  versäumen,  was  ihnen  vom  Ministerium 
empfohlen  ist,  und  keine  Anordnung  unterlassen,  deren 
Notwendigkeit  die  Umstände  sowohl  in  Beziehung 
auf  den  öffentlichen  Gesundheitszustand  als  in  Betreff 
der  Yorsichtsmaassregeln  anzeigen  werden:  indessen 
werden  sie  gehalten  seyn,  bei  jedem  unvorhergesehen 
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nea  Umstände  sowohl  als  auch  dann,  wenn,  man  Aerzte 
oder  Medikamente  bedürfen  sollte,  so  wie  wenn  sich 
irgend  eine  unvorhergesehene  Schwierigheit  zeigen 
sollte,  sich  nach  St.  Petersburg  an  wenden,  um 
Verhaltungsbefehle  einzuholen.  Jedoch  wird  wohl 
dje  Krankheit  ohne  Aufenthalt  ihre  un- 
glückseligen Wirhungen  immer  weitet  aus* 
breiten. 

Der  Senator  Lavroff,  der  in  Astrachan,  wo 
die  Krankheit  sehr  bedeutend  um  6ich  gegriffen  hat, 
die  Maassregeln  dagegen  leitet,  kann  in  der  ganzen 
Ausdehnung  dieses  Gouvernements  nicht  mit  Erfolg 
seine  Wirksamkeit  entfalten.  Ebenso  können  sich  der 
oberste  Befehlshaber  in  den  mittäglichen  Pro- 
vinzen des  Kaukasus,  und  der  Graf  Suchtelen 
zuOrenburg  bei  ihrer  grossen  Entfernung  von  ein- 
ander nicht  über  die  Gleichfürmigheit  der  gegen  die 
Cholera  zu  ergreifenden  Maassregeln  verständigen. 
Trotz  des  Eifers,  den  das  öffentliche  Wohl  einflosst, 
ist  die  Entfernung  der  Hauptstadt ,  der  Quelle  jeder 
Entscheidung  und  aller  verlangten  Hilfe,  ein  Hinder- 
niss,  das  der  Bekämpfung  des  Uebels  in  seinem  Ur- 
sprung entgegensteht.  Das  Erscheinen  der  Cholera 
Morbus  im  Reiche  Ist  ein  ausserordentliches  Ereig- 
nis?, und  .somit  müssen  auch  die  zu  ihrer  Vertilgung 
zu  ergreifenden  Maassregeln  ausserordentlich  seyn. 

Aus  diesen  Gründen  wäre  es  nach  meinem  Er- 
messen  sehr  nützlich,  zur  Bekämpfung  dieser  Seuche 
eine  Kommission  mit  Zugrundelegung  folgender  Be- 
stimmungen niederzusetzen  : 

1)  An  die  Spitze  dieser  Kommission  ist  ein  Ge- 
neral oder  Senator,  den  Ew.  Kaiserliche  Maje- 
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stä't  zu  bezeichnen  geruhen  werden,  zu  stellen  und 
derselben  ausgedehnte  Vollmacht  zu  erthcilen,  den 
Umstanden  gemäss  zu  handeln  und  alle  entscheiden- 
den Maassregeln  anzuordnen,  die  jene  verlangen  kön- 
nen, um  der  Cholera  Morbus  ein  Ziel  zu  setzen,  und 
die  Bewohner  der  Orte,  wo  sie  sich  gezeigt  hat,  zu 
beruhigen. 

2)  Die  Civil-  und  Militärbehörden  der  Gouverne- 
ments Saratow  und  Astrachan,  der  Chef  der 
Kaukasischen  Provinz,  der  alsAtaman  derDon- 
schen  Kosaken  dienstthuende  General,  so  wie  die 
Gouverneurs  der  angränzenden  Provinzen  sind  an- 
zuweisen, ohne  den  mindesten  Verzug  Alles  in  Aus- 
führung zu  bringen ,  wozu  sie  vom,  Chef  dieser  Kom- 
mission aufgefordert  werden,  ihm  von  jeder  neuen 
Erscheinung  so  wie  von  der  Verbreitung  der  Krank- 
heit genauen  Bericht  zu  erstatten  und  seinen  Vor- 
schriften gemäss  zu  handeln. 

3)  Der  oberste  Befehlshaber  in  Georgien,  der 
Militär^ouverneur  von  Orenburg  und  der  Senator 
Lavroff  sollen  sich  mit  demselben  in  Betreff  der 
Verbreitung  der  Cholera  Morbus  in  den  südlichen 
Provinzen  des  Kaukasus,  im  Gouvernement 
Orenburg  und  zu  Astrachan,  der  von  ihnen  zu 
ergreifenden  Maassregeln,  um  die  Fortschritte  der 
Krankheit  aufzuhalten,  und  der  mit  Erfolg  bei  der 
Behandlung  der  Kranken  angewandten  Mittel  in  Kor- 
respondenz setzen.  Der  Chef  der  Kommission  soll 
verpflichtet  seyn,  den  vorgenannten  Behörden  ähnli- 
che Belehrungen  über  seine  Thätigkeit  in  andern  von 
der  Krankheit  ergriffenen  Orten  mitzutheilen  und 
überdiess  ihren  Forderungen  durch  Zusendung  der 
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nöthigen  Arzneimittel  und,  wo  möglich,  der  Aerzte, 
deren  man  bedarf,  Genüge  zu  leisten.. 

4)  Dem  Chef  der  Kommission  ist  ein  Medicinal- 
Comite  beizugeben,  das  wenigstens  aus  vier  von  ihm 
aus  den  Civil-  und  Militärmedicinalbeamten  gewählten 
Mitgliedern  besteht,  und  als  Theil  der  genannten  Kom- 
mission eine  besondere  medicinische  Fakultät  nieder- 
zusetzen, um  den  Fortschritten  der  Cholera  Morbus 
Einhalt  zu  thun. 

5)  Ausser  den  Gesundheitsbeamten,  welche  sich 
an  den  von  der  Cholera  ergriffenen  Orten  befinden, 
oder  durch  den  Minister  des  Innern  dahin  geschickt 
wurden,  sind  auf  der  Stelle  6  Adjunktprofessoren  der 
Medicinalsektionen  der  Universitäten  Moskau*  Ka-  v 
san  und  Karkoff,  io  von,den  Corps-  oder  Divisions- 
ärzten, oder  den  unterrichtetsten  Oberwundärzten  und 

14  Gesundheitsbeamte  aus  der  Zahl  der  Professoren  * 
der  medicinisch-chirurgischen  Akademie,  der  Mitglieder 
der  Sanitätsverwaltungen  und  der  praktischen  Aerzte 
ausser  Dienst  zu  Mitgliedern  dieses  Conseiis  und  die- 
ser Fakultät  zu  ernennen.  Ihre  Auswahl  ist  dem  Mi- 
nister des  öffentlichen  Unterrichts  und  den  Chefs  des 
Civil-  und  Militairmedicinalwesens  anzuvertrauen,  wel- 
che dieselben  nach  der  Kenntniss  von  deren  Talenten 
und  Erfahrung  wählen  -werden. 

6)  Diesen  Aerzten  ist  eine  hinreichende  Anzahl 
Ton  Oberkommissären,  Wundärzten,  Pharmaceuten 
und  Chirurgen  jungen  vom  Civil-  und  Militärdienst  bei- 
zugeben, und  ich  bin  zu  bevollmächtigen,  mich  dar-  * 
über  mit  dem  Chef  des  Generalstaabs  Ew.  Ma  j  estät 


zu  verständigen. 


i 


7)  Ausser  den  vom  Minister  des  Innern  bereits 
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expedirten  muss  sogleich  eiae  hinreichende  Quantität 
von  chirurgischen  Instrumenten  und  von  den  Arznei- 
mitteln, welGhe  die  Erfahrung  als  die  notwendigsten 
hei  der  Bchan41ung  der  Cholera  kennen  gelehrt  hat, 
abgeschickt,  und  wenn  der  Chef  der  Kommission  es 
verlangt,  mit  der  Lieferung  genannter  Medikamente 
un^  Instrumente  fortgefahren  -werden. 

8)  Das  neue  Medicinalconseil  soll  die  vom  Chef 
der  Kommission  erhaltenen  Berichte  über  die  M7ir- 
Jmngen  der  Cholera  Morbus  so  wie  über  die  Mittel, 
s*e  aufzuhalten,  prüfen,  sein  Gutachten  darüber 
stellen,  A/erzte  und  die  Medikamente  und  unent- 
behrlichen Gegenstände  in  die  Orte  schicken,  wq 
die  Heilmittel  und  Vorsichtsmaassregeln  werden  für 
nöthig  erachtet  werden,  unter  der  Leitung  des  Chqf^ 
die  Vollziehung  der  ertheilten  Instruktionen  besorgen 
un<J.  in  den  Gegenden,  wo  die  Kommission  ihren  Sitz 
hat,  selbst  jüe  Krankheit  behandeln,  statt  andere  AerztQ 
zu  diesem  Zwecke  kommen  zu  lassen. 

9)  pieses  Conseil  so  wie  die  ganze  Kommission 
ist  zu  verpflichten,  nicht  blos  die  Kranken  zu  hehan? 
dein  ,  sondern  aucfy  mit  der  grössten  Sorgfalt  den  UrT 
Sachen  der  Cholera  Morbus,  dem  Karakter  dieser 
Krankheit  und  den  sichersten  Yorbauungs-  und  Heil? 
mittein  nachzuforschen,  ^ 

10)  Da  die  grosse  Zahl  von  Kranken  geräumige 
Wohnungen  und  eine  genügende  Anzahl  von  Dienern 
verlangt,  so  wird  der  Chef  der  Kommission  das  Recht 
haben,  zu  diesem  Zwecke  die  Häuser  der  Einwohner; 
zu  requiriren  und  Soldaten  von  der  innern  Garde  für 
den  Dienst  der  Hospitäler  zu  verlangen;  im  Nothfal) 
kann  er  auch  nach  den  Anordnungen  der  Stadt-  und 
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Landpolizei  die  ntfthige  Anzahl  /on  Personen  beider- 
lei Geschlechts  aus  den  Bürgern,  Kolonisten  t  Krön* 
und  Privatbauern  nehmen  und  denselben  ein  Taggeld 
Von  5o  Kopeken  geben. 

11)  Die  Kommission  soll  sich  zunächst  in  aller 
Eile  nach  Saratow  begeben.  Von  da  wird  sie  nach 
den  Anordnungen  des  Chefs  Aerzte  mit  Gehilfswund- 
ärzten und  Medikamenten  überallhin,  wo  es  nöthig 
seyn  wird,  schicken;  wenn  der  Chef  alle  von  der 
Cholera  ergriffenen  Orte  inspicirt  haben  wird,  wird 
er  den  Sitz  der  Kommission  in  einem  Mittelpunkt  fixi- 
ren,  um  desto  leichter  nach  allen  Richtungen  hin  zu 
Bekämpfung  der  Epidemie  thütig  seyn  zu  können» 

12)  Zwei  Beamte  des  Ministeriums  des  Innern  sind 
dem  Chef  dieser  Kommission  zur  Unterstützung  bei- 
zugeben; derselbe  kann  überdiess  nach  Belieben  eine 
hinreichende  Anzahl  von  Beamten  in  oder  ausser  Dienst 
wählen;  übrigens  sind  die  Lohalbehörden  gehalten, 
zur  Aufsicht  über  die  Behandlung  der  Kranken  so- 
wohl als  zu  den  Vorsichtsmaassregeln  die  Beamten  der 
Stadt-  und  Landpolizei ,  so  wie  die  Edelleute  ausser 
Dienst  auf  seine  Requisition  zu  kommandiren. 

13)  Dem  Chef  der  Kommission  wird  zur  Bestrei- 
tung der  Ausgaben  dieser  Mission  e?ne  Summe  von 
5o,ooo  Rubeln  auf  den  Kaiserlichen  Schatz  angewie- 
sen ;  die  Verwendung  dieser  Summe  wird  dem  Mini» 
sterium  der  Finanzen  vorgelegt,  um  auf  Rechnung 
der  Krone  gesetzt  werden  zu  können. 

14)  Dem  Chef  ist  vorzuschreiben,  dass  er  wö- 
chentlich einen  Bericht  über  seine  Thätigkeit  und  über 
den  öffentlichen  Gesundheitszustand  der  seiner  Obhut 
Anvertrauten  Orte  an  mich  richtet ,  damit  ich  Ew 
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Kaiserlichen  Majestät  Rechenschaft  davon  ge- 
ben kann ,  und  dass  er  mich  immer  von  der  Verände- 
rung  des  Sitzes  der  Kommission  in  Renntniss  setzt; 
jedoch  wird  er  in  bedeutenden  Fällen ,  die  entweder 
eine  kaiserliche  Entscheidung  oder  dringende  Zuschi- 
ckung  von  Medikamenten  oder  von  Personen  vom 
ärztlichen  Fache  erfordern ,  mich  durch  Staffelten  in 
Renntniss  setzen  müssen. 

i5)  Bei  der  Abreise  des  Chefs  dieser  Rommission 
ist  das  Ministerium  des  Innern  zu  beauftragen,  ihm  zu 
seiner  Belehrung  alle  Details  der  über  die  Cholera 
Morbus  eingegangenen  Berichte,  so  wie  der  vom  Mi- 
nisterium angeordneten  Maassregeln  und  der  vom  Co- 
mite  der  Minister  beschlossenen  und  von  Ew.  Rai- 
serlichenMajestät  genehmigten  Anordnungen, mit* 
zutheilen,  nach  denen  er  sich  zu  richten  hat. 

x6)  Den  abzusendenden  Gouvernementsärzten,  die 
überall,  wo  sie  hinkommen,  von  der  Krone  unterge- 
bracht werden  müssen,  sind  die  Reise-  und  Postko- 
sten bis  Saratow  nach  den  allgemeinen  Reglements 
zu  erstatten.  Diese  Vorschrift  findet  auch  bei  den 
Privatärzten,  die  zu  Mitgliedern  der  Rommission  wer- 
den ernannt  werden,  ihre  Anwendung,  und  es  soll 
ihnen  vom  Tag  ihrer  Ernennung  an  der  Gehalt,  den 
sie  in  ihrem  letzten  Amte  bezogen  haben,  angewiesen 
werden,  für  diejenigen  aber,  welche  nie  gedient  ha- 
ben, soll  dieser  Gehalt  auf  den  Fuss  dessen  der  Ober- 
wundärzte regulirt  werden.  Zugleich  ist  allen  genann- 
ten Praktikern  bemerklich  zu  machen ,  dass  die  Ob- 
liegenheiten  dieses  Aufträgs  bindend  sind  und  dass  sie 
sich  denselben  nicht,  ohne  die  gro'sste  Verantwortlich- 
keit auf  sich  zu  laden,  entziehen  dürfen.  Alle  Lohalbe- 
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hörden  sind  anzuweisen,  däss  sie  für  die  schleunigste*  Ab» 
reise  aller  zu  Mitgliedern  dieser  Kommission  crnann* 
ten  Personen  nach  S  a  r  a  t  o,w  Sorge  tragen  und  mir 
darüber  unmittelbar  Rechenschaft  geben  sollen. 

Ich  habe  >die  Ehre,  diesen  Vorschlag  <Ier  PrüN 
fung  Ew.  Kaiserlichen  Majestät  vorzulegen. 

Sakrewski. 


/ 


b.  Zusätze  des  Ministercomites  zu  den  Vorschla- 
gen  des  Grafen  Sakrewski. 

1)  Präsident  der  vorgeschlagenen  Kommission  ist 
ein  von  S.  Maj.  dem  Kaiser  ernannter  Senator  oder 
General;  dieselbe  besteht  aus  4  Mitgliedern,  nämlich 
2  vom  Chef  des  Generalstaabs  S.  Maj.  vorgeschlagenen 
Militärpersonen  und  2  vom  Minister  des  Innern  vor- 
geschlagenen Cmlbeamten,  die  von  Sr.  Majestät  zu 
bestätigen  sind. 

2)  Diese  Kommission  wird,  ohne  an  die  kollegia- 
lischen  Formen  gebunden  zu  seyn,  vollkommen  frei 
handeln. 

3)  Wenn  die  Stimmen  in  der  Kommission  getheilt 
sind,  gibt  die  Meinung  des  Präsidenten  den  Ausschlag 
und  wird  vollzogen;  aber  in  diesem  Fall  muss  auf 
der  Stelle  durch  den  Minister  des  Innern  an  Se.  Maj. 
den  Kaiser  Bericht  erstattet  werden. 

4)  Wenn  der  Präsident  krank  ist ,  nimmt  das  äl- 
teste Mitglied  der  Kommission  seine  Stelle  ein,  .und 
geniesst  seiner  vollen  Autorität. 

5)  Um  die  Kommission  in  Stand  zu  setzen,  dass 
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sie  mit  Erfolg  ihre  Thatigheit  entwickeln  kann,  wird 
dem  Chef  derselben  eine  Summe  von  5o,ooo  Rubeln 
auf  den  Kaiserlichen  Schat2  angewiesen ;  und  über* 
diess  hann  ihm  der  Finanzminister  im  Nothfaü  noch 
einen  Kredit  von  weiteren  5o9ooo  Rubeln  auf  dieGou- 
vernementshaesen  eröffnen.. 

6)  Die  6  Gouveraementsärzte,  welche  vom  Ministe- 
rium des  öffentlichen  Unterrichts  zu  bezeichnen  sind, 
können  vom  Minister  des  öffentlichen  Unterrichts  auf 
den  Universitäten,  die  er  am  passendsten  erachten 
wird,  gewfchlt  werden,  * 
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Bekanntmachung  des  Grafen  Sakrewski,  Mini- 
sters des  Innern  *). 


Sein  e  Kaiserliche  Maj  es  tat  haben  mir  AI- 
lerhöchst  zu  befehlen  geruht,  zur  Hemmung  der 
in  einige  Gouvernements  gedrungenen  epidemischen 
Krankheit  der  Cholera  Maassregeln  zu  ergreifen.  Auf 
alle  Mittel  bedacht,  die  der  unbegrenzten  Vatersorge 
Seiner  Majestät  entsprechend  dahin  abzwecken, 
überall,  wo  die  Seuche  sich  zeigt,  den  Erkrankten 
schleunige  zuverlässige  Hilfe  zu  verleihen,  die  von 
dem  üebel  noch  unerreichten  Orte  vor  dessen  Ein- 
flüsse zu  schirmen  und  dasselbe  überhaupt  innerhalb 
Russland  auszurotten ,  wende  ich  mich  an  den  Adel, 
die  Geistlichkeit,  die  Kaufmannschaft  und  alle  übrige 
Stände  der  respektiven  Gouvernements  und  fordere 
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jeden  gutgesinnten  Bürger  auf,  zur  Erreichung  dieses 
so  wichtigen  Zweckes  mitzuwirken. 

Zu  diesem  Aufruf  fühle  ich  mich  durch  die  in- 
nige Ueberzeugung  bewogen ,  dass  ich  in  allen  Stän- 
den Mitbürger  antreffen  werde,  die  es  sich  angelegen, 
seyn  lassen,  die  demM  on arc hen  und  der  von  Ihm 
eingesetzten  Obrigkeit  geleisteten  heiligen  Gelübde 
zu  erfüllen,  und  Viele,  die  von  dem  erhabenen  Tu- 
gendgefiihle,  ihren  Nächsten  behülflich  zu  seyn,  durch- 
drungen sind. 

Obgleich  die  Cholera  in  Europa  eine  neue  fürch- 
terliche Erscheinung  ist,  und  viele  Aerzte  sich  noch 
in  Hypothesen  über  das  Wesen  derselben  verlieren, 
so  sind  nichts  desto  weniger  die  von  ausländischen 
Aerzten  in  Indien  angestellten  Beobachtungen  zu  be- 
herzigen und  die  im  vergangenen  Jahre  in  Oren- 
burg  und  jetzt  im  A s trachansch en  Gouverne- 
ment angestellten  Versuche  mit  ärztlichen  Hilfsmit- 
teln haben  uns  mit  vieler  Genauigkeit  sowohl  mit  dem 
raschen  Gang  der  Krankheit  und  den  Ursachen,  die 
deren  Verbreitung  begünstigen,  als  auch  mit  zuver- 
lässigen Mitteln  bekannt  gemacht,  die  theils  gegen  die 
Epidemie  schützen,  theils  sie  zu  heilen  vermögen. 

Die  aus  allen  diesen  Versuchen  und  Beobachtun- 
gen abstrahirten  Nachrichten ,  die  bei  unglücklichen 
Vorfallen  von  Nutzen  seyn  können,  sind  folgende: 

l.    lieber  den  Gang  der  Cholera. 

t 

Nach  der  schnellen  Verbreitung  dieser  Krankheit 
zu  urtheilen,  muss  man  vermuthen,  dass  sie  an- 
steckend ist.   Die  beobachtete  Fortpflanzung  der- 


Digitized  by 


167 

selben  längs  dem  Laufe  der  Flüsse,  nach  der  Rich- 
tung der  grossen  Landstrassen  and  ihr  Erscheinen  an 
gewissen  Orten,  während  sie  andere  dazwischen  He* 
gcn'le  umgeht,  lässt  schliessen,  dass  sie  sich  durch  - 
die  Menschen  verbreitet  und  jeder  Behaftete,  selbst 
ohne  ein  sichtbares  Zeichen  derKr  ankheit 
an  sich  zu  haben,  wenn  er  den  Ort  wechselt,  der 
Luft  auf  eine  gewisse  Strecke  weit  das  Miasma  mit- 
theil t.  Desshalb  darf  jede  Kommunikation  mit  Leu- 
ten, die  aus  Orten  kommen ,  wo  die  Cholera  herrscht, 
nicht  anders  als  mit  der  grossten  Vorsicht  gestattet  * 
werden. 

2.    Ursachen,  die  der  Verbreitung  der  Cholera 

günstig  sind, 

Beobachtungen  haben  bewiesen,  dass  folgende  Um- 
stände die  Verbreitung  der  Epidemie  begünstigen  : 

a)  feuchte  und  kalte  Nachtluft  nach  warmen  Ta- 
gen, 

b)  Speisen  und  Getränke,  die  nicht  gehörig  ge- 
kocht sind,  und  solche,  die  leicht  in  Gäbrung  über- 
gehen, als:  Meth,  Wein,  Quaas,  Milch,  gesalzene? 
und  nicht  frische  Fische,  unreife  Früchte,  Pilze; 

c)  Uebermaass  im  Essen; 

d)  niedrig  gelegene,  sumpfige  Gegenden; 

e)  enge  und  unreine  Wohnung; 

f)  Unsauberkeit  des  Leibes ; 

g)  Trunkenheit  und  überhaupt  Unmässigkeit; 

h)  Erschöpfung  des  Körpers; 

i)  Niedergeschlagenheit  und  Unruhe  des  Geistes, 
Zorn,  Furcht. 
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3.   Sicherungsmittel  gegen  die  Cholera. 

ä)  Strenge  Einschliessung  der  Orte ,  wo  die  Cho- 
lera herrscht,  und  unausgesetzte  Wachsamkeit,  dass 
Niemand  die  cernirten  Orte  verlasse  ,  ohne  gehörige, 
wenigstens  x4  Tage  lang  fortgesetzte  Purifihation.  Was 
die  Posten,  Stafetten  und  die  sie  begleitenden  Leute 
ietrifft,  so  müssen  Letztere  mit  Chlorauflösungen  ge- 
waschen und  nur  bis  zum  Kordon  gelassen  werden, 
woselbst  sowohl  Effekten  als  Briefe  nach  geschehener 
Räucherung  andern  Leuten  übergeben  werden  kön- 
nen, die  sich  ebenfalls  mit  Chlorauflösungen  waschen 
müssen  und  dann  erst  nach  den  gesunden  Orten  rei- 
sen dürfen.  Der  Nutzen  einer  solchen  Umzingelung 
hat  sich  im  Orenburg sehen  Gouvernement  in 
dem  Dorfe  Kromoly  erwiesen. 

b)  Aufmerksamkeit  darauf,  dass  Niemand  in  freier 
Luft  schlafe;  dass  man  in  der  Nacht,  bald  nach  dem 
Schlafe  nie,  ohne  etwas  Wärmendes  angezogen  zu 
haben,  und  ohne  Fussbehleidung  ausgehe,  besonders 
nicht  bald  nach  dem  Schlafe  und  gerade  aus  dem  Bette. 

c)  Rohe  Früchte,  Bier,  Quaas,  Milch,  saure  Milch, 
Pilze,  Botwinja  (halte  säuerliche  guppe),  gesalzene 
Fische  (die  Durst  erregen)  darf  Niemand  gemessen 
noch  auch  zu  Berauschungsmitteln  greifen,  obgleich 
übrigens  ein  Gläschen  guten  Branntweins  dem  gemei- 
nen Volke,  und  den  übrigen  Ständen  Anis-,  Krause- 
münz- oder  Wachholderbranntwein  nicht  nur  nicht 
schädlich,  sondern  vielmehr  der  Verdauung  und  Aus- 
dünstung beförderlich  sind. 

d)  Keine  Ueberladung  des  Magens  mit  Speisen, 
besonders  zur  Nacht. 

y 

v.  : 
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e)  Bewahrung  gegen  jede  schnell«  Stockung  der 
Transpiration  oder  des  Sch  weiss  es.  Es  wäre  gut,  wenn 
die,  welche  es  vermögen,  auf  dem  l,eib  eine  Fla- 
nellbekleidung trügen,  oder  den  Unterleib  mit  einem 
tuchenen  Gurt  versähen. 

/)  Beobachtung  der  Regel ,  dass  das  gemeine 
Volk  nicht  sogleich  nach  dem  Schwitzbad  in  die  I.uft 
gehe;  dass  in  den  Badstuben  sich  Niemand  mit  kaltern 
Wasser  begiesse  und  dass  beim  Herausgehen  aus  den- 
selben  ein  Jeder  sich  ordentlich  bekleide  und  nicht, 
wie  es"  gewöhnlich  zu  geschehen  pflegt,  Brust  und 
Füsse  blos  lasse;  besonders  aber,  dass  Niemand  bald 
nach  dem  Bade  etwas  Kaltes  trinke. 

#)  Genuss  eines  Thees  von  Chamillen*  Krause- 
münze,  Melisse,  Salbei  und  andern  aromatischen  Krau- 
tern. 

ä)  Tägliches  Reiben  des  ganzen  Körpers  Morgens 
und  Abends  mit  warmen  wollenen  Tüchern,  oder  wer 
es  kann,  mit  gewärmtem  Essig. 

O.Trockenheit,  massige  Wärme  und  möglichste 
Reinlichkeit  in  den  Häusern. 

i 

k)  Gemüthruhe,  die  ihren  Grund  in  der  Religion, 
in  der  "Zuversicht  auf  die  Vorsehung  Gottes  und  die 
Sorgfalt  Seines  Gesalbten  hat. 

Alles  Obenerwähnte  gehört  zu  den  Vorsichts- 
maassregeln.  Wenn  aber  aus  Mangel  an  Beobachtung 
oder  wegen  Vernachlässigung  derselben  oder  aus  an- 
dern Ursachen  die  Epidemie  sich  irgendwo  zeigen 
sollte ,  dann  müssen  folgende  Vorkehrungen  getrof- 
fen werden: 

1)  Bei  den  ersten  Anzeichen  der  Cholera  muss 
man  sich  sogleich  an  einen  Arzt  wenden;  wo  aber 

12 
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ein  solcher  nicht  zu  haben  ist ,  einen  Feldscherer 
oder  Barbier  rufen,  damit  dem  von  der  Krankheit 
Befallenen  ohne  Zeitverlust  zur  Ader  gelassen  werde; 
dem  Kranken  gibt  man  ein  warmes  Getränk,  reibt 
ihm  den  Körper,  besonders  unter  dem  Brustknochen, 
mit  Kampferspiritus  oder  Salmiakgeist,  mit  Terpen- 
tinöl, mit  Branntwein,  der  über  Senf  oder  spanischem 
Pfeifer  gestanden  hat,  mit  Birkentheer;  auf  den  Ma- 
gen legt  man  warme  Asche  oder  Hafer,  Kleien,  oder 
in  Ermangelung  derselben  Leintücher  in  so  warmem 
Wasser  getränkt,  als  es  der  Patient  ertragen  kann. 
Uebcrdem  werden  Krausemünztropfen  mit  Opium  (iir 
der  von  dem  Arzte  verordneten  Quantität)  eingege- 
ben und  die  andern  in  der  Instruktion  wegen  der  Cho- 
lera angezeigten  Mittel  angewendet. 

a)  Die  Kranken  müssen  in  besondern,  trocknen, 
hochgelegenen  Häusern  untergebracht  werden. 

3)  Wo  möglich  muss  das  Zusammenströmen  des 
Volks  in  Schenken ,  in  Wirthshäusern ,  und'  selbst  auf 
der  Strasse  verhindert  werden. 

4)  In  jedem  Hause  muss  man  täglich  mit  Chlor 
und  Essig  räuchern,  und  bei  gutem  Wetter  die  Fen- 
ster öffnen.  Diess  ist  besonders  in  solchen  Häusern 
nothwendig ,  in  denen  sich  Patienten  befunden  haben, 
die  an  der  Cholera  darnieder  lagen. 

5)  Morgens  darf  man  nicht  mit  nüchternem  Ma- 
gen ausgehen.  Besonders  zweckmässig  ist  es,  mor- 
gens etwas  Wärmendes  zu  trinken,  wie  oben  (3,  ff) 
angezeigt  worden  ist. 

6)  Städte  sind  in  Quartale  zu  theilen,  Kreise  in 
Bezirke,  Dörfer  in  kleinere  Abtheilungen,  und  eige- 

en  dazu  erwählten  Personen  zur  Aufsicht  anzuwei- 


Digitized  by 


171 

sen,  welchen  zur  Pflicht  gemacht  wird,  täglich  ge- 
naue Erkundigungen  über  die  Gesundheit  der  Ein- 
wohner einzuziehen,  über  die  Nahrungsmittel  zu  wa- 
chen und  bei  den  ersten  Anzeichen  der  Krankheit  nach 
dem  Arzt  zu  schichen. 

7)  Es  muss  streng  darauf  gesehen  werden,  dass 
die  Leichen  gehörig  in  tiefe  Gruben  beerdigt  und, 
wo  es  möglich  ist,  mit  ungelöschtem  Kalk  bedeckt 
werden. 

8)  Man  muss  es  zu  vermeiden  suchen,  dass  bei 
den  Beerdigungen  und  sonstigen  Ceremonien  über- 
flüssige Leute  zugegen  seyen  mit  Ausnahme  derer, 
die  zu  dem  Geschäfte  nothwendig  sind.  < 

9)  Während  der  Zufalle  der  Krankheit  selbst 
muss  man  so  viel  als  möglich  sich  der  Befriedigung 
des  Durstes  enthalten. 

10)  Nicht  selten  stellt  sich,  nachdem  die  Krank- 
heit überstanden  ist,  eine  heftige  Esslust  ein,  die  man 
jedoch  nur  mit  der  grossten  Behutsamkeit  befriedi- 
gen darf,  da  die  Ueberfiillung  des  Magens  sehr  leicht 
einen  Bückfall  zur  Folge  haben  kann. 

Nachdem  somit  die  Mittel  angegeben  worden  sind, 
die  sowohl  zur  Vorbeugung  gegen  die  Verbreitung 
der  Epidemie  als  auch  zur  Minderung  ihres  schädli-  , 
chen  Einflusses  dienen,  Mittel,  deren  Anwendung  sehr 
leicht  und  deren  Nutzen  schon  durch  vielfache  Bei- 
spiele erwiesen  ist,  ermahne  ich  sämmtHche  Herrn 
Beamten,  Gutsbesitzer,  die  Geistlichkeit,  die  Kauf- 
mannschaft und  alle  übrigen  Stände ,  selbige  sowohl 
zum  eigenen  als  zum  allgemeinen  Wohl  einmüthig  «u 
ergreifen. 

Damit  alles  Rieses  pünktlich  und  unnachlässlich 
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erfüllt  werde,  ersuche  ich  die  Herrn  Civil gouyerneurs 
und  Adelsmarschälle.  Comites  zu  bilden,  zu  denen  ge- 
hören  müssen: 

a)  in  den  Gouvernementsstädten:  der 
Civilgouverneur ,  der  Gouvernementsadelsmarschall, 
der  Vicegouverneur ,  der  vornehmste  Militär beamte, 
auch  manchmal  ein  Deputirter  der  Geistlichkeit,  der 
Inspektor  des  Medicinalpflegeamts ,  der  Postmeister 
und  das  Stadthaupt; 

b)  in  den  Kreisstädten:  der  Adelsmarschall v 
der  Gorodnitschij ,  der  Landkommissär,  der  Chef  des 
Invalidenkommando's  und  der  Postmeister  oder  Expe- 
ditor. 

Diese  Comites  haben  sich  in  die  mit  obigen  Maass- 
regeln verknüpften  Geschäfte  zu  theilen,  wie  auch  in 
die  unausgesetzte  Wachsamkeit  über  die  Erfüllung 
derselben.  Zur  speciellen  Aufsicht  können  sowohl  die 
Beamten  der  Stadt-  und  Landpolizei  als  auch  der  ver- 
abschiedete Adel,  oder  zuverlässige  in  verschiedenen 
Aemtern  stehende  Oberoffiziere,  wie  auch  solche,  die 
nicht  im  Dienste  stehen,  gebraucht  werden;  über  Alle 
müssen  eigene  Register  geführt  und  einem  Jeden  ein 
Kreis,  ein  Quartal  oder  eine  Ortsabtheilung  angewie- 
sen werden.  Diese  Register  werde  ich  zu  gehöriger 
Zeit  verlangen. 

Ueber  alle  Anordnungen,  welche  die  Gouverne- 
ments -  und  Kreiscomites  treffen  werden ,  trage  ich 
den  Herrn  Civilgouverneurs  auf,  mir  nach  Saratow 
zu  berichten.  —  Uebrigens  werde  ich  jedes  ärztliche 
Heil  mittel  und  jede  Maassregel,  welche  die  Sicherung 
gegen  die  Epidemie  zum  Zweck  hat,  von  jedem  Gut- 
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gesinnten  mit  schuldiger  Dankbarkeit  annehmen ;  denn 
in  der  Kenntniss  der  Ortslage  und  Lokalumstände  fin- 
det man  die  sichersten  Mittel  zur  Erreichung  des  ge- 
wünschten Ziels.  Daher  ersuche  ich  Alle  und  Jeden, 
mir  darüber  nach  Saratow  zu  schreiben,  ohne  je- 
doch die  strenge  Erfüllung  der  oben  vorgeschriebe- 
nen  Regeln  zu  unterlassen.  - 

Wenn  eine  Stadt  oder  ein  Dorf  von  Unglücksfäl- 
len heimgesucht  werden  sollte ,  welche  die  Verbrei- 
tung der  Epidemie  und  der  Sterblichkeit  zur  Folge 
haben,  so  müssen  zur  bequemen  Unterbringung  der 
Kranken,  Häuser  eingerichtet  werden,  die  wo  möglich 
an  erhabenen  und  trockenen  Orten  gelegen  sind;  in 
denselben  sind  dem  Allerhöchsten  Befehl  Sei- 
ner Kaiserlichen  Majestät  zufolge  zur  Wartung 
der  Kranken  Soldaten  zu  gebrauchen,  oder  bei  Er- 
mangelung derselben  Bürger  und  Bürgersfrauen,  Kron- 
Appanage  -  und  Oekonomiebauern ,  wie  auch  Bauern 
von  Privatgütern  und  Kolonisten  gegen  einen  tägli- 
chen Lohn  von  5o  Kopeken  1  den  ich  gegen  eine  Be- 
scheinigung über  die  Dauer,  des  versehenen  Dienstes 
ablassen  werde. 

Niemand  darf  sich  wegen  etwaigen  Mangels  an 
Heilmitteln  Sorgen  machen,  da  ich  auf  die  erste  Nach- 
richt von  Seiten  dea  Gouverneurs  unverzüglich  an 
solche  Orte,  wohin  es  verlangt  wird,  Aerzte,  Apothe-  \ 
her  und  Feldscherer  mit  Arznei  und  allem  Notlügen 
auf  Kosten  der  Krone  schicken  werde  zum  unentgeld- 
lichen  Gebrauche. 

So  gränzenlos  wie  der  Schmerz  Seiner  Kai- 
serlichen Majestät  über  das  Unglück  ist,  wel- 
ches einige  Orte  des  Reiches  heimsucht,  so  unzahlig 
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sind  auch  Seine  Bemühungen  ^  den  Leidenden  hal- 
dige Hilfe  zukommen  zu  lassen. 

Von  Seiner  Majestät  Allerhöchst  auserse- 
hen, diese  wohlthä'tigen  Absichten  in  Ausführung  zu 
bringen,  werde  ich  mich  bemühen,  das  hohe  Zu- 
trauen dessen  ich  vom  Monarchen  gewürdigt  wor- 
den, zu  rechtfertigen, —  zugleich  werde  ich  nach 
glücklicher  Ausführung  des  mir  Allerhöchst  an- 
vertrauten Auftrages  es  fiir  meine  heiligste  Pflicht 
halten,  Seiner  Majestät  dem  Kaiser  über  die 
Bereitwilligkeit  und  den  Eifer  derer,  die  mir  behilf- 
lich gewesen,  zu  berichten. 

Achtungswerthe  Stände  des  Adels,  der  Geistlich- 
keit und  der  Kaufmannschaft !  —  Vorzugsweise  an  Sie 
richte  ich  den  Aufruf,  es  möge  ein  Jeder  von  Ihnen 
mir  beistehen  bei  der  unnachlasslichen  Vollstreckung 
des  geheiligten  Willens  unsers  erhabenen  Monar- 
chen, 

* 

Unterz.:  Graf  Sak  rewski, 
Minister  des  Innern  und  General  ad  jutant. 

Moskwa,  am  ,4/26.  September  i83o. 


Berichtigungen. 
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Der  Umfang,  zu  welchem  die  im  vorliegen- 
den zweiten  Bande  der  Mittheilungen  über  die 
morgeriländische  Brechruhr  enthaltenen  Ab- 
schnitte wider  Vermuthen  angewachsen  sind,  be- 
stimmt uns,  die  Untersuchungen  über  die  Ur- 
sachen dieser  Seuche  und  über  ihre  Kontagio- 
sität  für  einen  dritten  Band,  zu  dem  auch  schon 
noch  weitere  Matenälien  bereit  liegen,  zurück- 
zubehalten. Bei  dem  mit  jedem  Tage  sich  stei-* 
gernden  Interesse  des  Gegenstandes  wird  die£e 
Erweiterung  unsers  Unternehmens  keiner  Ent- 
schuldigung bedürfen. 
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Indem  wir  "  den  vorliegenden  Band  dem 
ärztlichen  Publikum  übergeben,  können  wir 
nicht  unterlassen,  die  Bitte  um  Nachsicht  gegen 
die  Mängel  unserer  Arbeit,  die  schon  beim  er- 
sten Bande  in  Anspruch  genommen  und  dem- 
selben auch  zu  Theil  wurde,  zu  wiederholen. 


Stuttgart,  im  Mai  i83i. 


Der  Verfasser. 
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Weitere  Nachrichten  über  die  Verbreitung  der 
morgenländischen  Brechruhr. 

■  *  •«  '•«' 

TTeber  die  weitere  Verbreitung  der  mörderischen 
Seuche  können  wir  glücklicherweise  nicht  viel  berich- 
ten. So  schnell  dieselbe  auch  während  des  Sommers 
i83o  einen  Ungeheuern  Länderstrich  ihrem  vernichten- 
den Scepter  unterwarf ,  so  verfielt  sie  sich  doch  seit 
dem  Spatherbst  sehr  ruhig,  sei  es  nun,  dass  durch 
die  von  der  russischen  Regierung  getroffenen  Maass- 
regeln ,  oder  durch  die  Kühle  des  Herbstes  und  die 
Kälte  des  Winters ,  die  übrigens  ,  so  viel  wir  wessen, 
in  Russland  nicht  besonders  heftig  war,  ihren  Ver- 
heerungen ein  Ziel  gesetzt  wurde. 

In  folgender  Uebersicht  haben  wir  alle  Provinzen 
des  russischen  Reiches  zusammengestellt,  in  denen 
wahrend  des  Jahres  i83o  die  Brechruhr  sich  gezeigt: 

Die  an  Persien  gränzcndcn  Provinzen  jenseits  des 
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diesseits  de*  Kaukasus ,  die  Provinz  Dagh  es  tan; 
sämrotliche.  vier  Gouvernements  des  Astrachan- 
sehen  Königreichs :  Kaukasien,  Astrachan,  Oren« 

bürg,  Saratow. 

Im  Königreich  Khasan  kam  die  Brechruhr  vor 
in  den  Gouvernements  Khasan,  Pensa  und  Sim- 
birsk.  Die  zwei  nördlichen  Gouvernements  Wjätka 
und  Perm  blieben  verschont. 

In  Grossrussland  kam  die  Krankheit  vor  in 
den  Gouvernements  Moskau,  Twer,  Nowgorod, 
Wologda,  Jaroslaw,  Kostroma,  Wladimir, 
ftishuei-Nowgorod,'  Tambow,  Tula,  Kaluga, 
Woronesch,  Kursk.  Verschont  blieben  die  Gou- 
vernements Archangel,  Pskow,  Olonez,  Smolensk, 
Riäsan  und  Orel ;  eben  so  sämmtliche  Ostseeprovinzen 
des  russischen  Reiches. 

'  In  Kieinrussland  herrschte  die  Brechruhr  in 
den  Gouvernements  Kiew,  Pultawa  und  Slobod- 
Ukrainsk.  Das  Gouvernement  Tschernigow  blieb 
verschont.    .  ( 

In  sämmtlichen  Gouvernements  von  Neuruss- 
land: JekaterinoslaW,  Kherson,  Taurien, 
Bessarabien  und  im  Lande  der  Donischen 
Kosaken  kam  die  Krankheit  vor. 

Die  vormals  polnischen  und  littauischen  Provinzen 
blieben  verschont,  mit  Ausnahme  Volhyniens  und  P'o- 
d  o  1  i  e  n  s,  von  wo  aus  die  Krankheit  bereits  die  Grä'nzen 
Busslands  überschritten  hat,  und  in  Galizien  einge- 
drungen ist.  Nachdem  die  Krankheit  seit  längerer  Zeit 
in  dem  an  der  Gränze Galiziens  gelegenen  russischen 
Städtchen  Satan ow  geherrscht  hatte,  erschien  sie 
gegen  Ende  Decembers  i83o  auch  in  dem  Tarno- 
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poler  Kreise  Galiziens.  Nach  den  neuesten  Nach, 
richten  erkrankten  seit  dem  Aufbruch  der  Krankheit) 
rom  *3.  Dec.  bis  29.  Jan.  i83i  in  den  Dörfern  Kala* 
harowska,  Wy  chwatynce,  Wolika  und  Toas- 
te im  Gänsen  24  Personen,  von  denen  iS  ein  Opfer 
der  Krankheit  wurden.  Durch  die  schnellen  und  ener* 
gischen  Maassregeln  der  Regierung,  schleunig  ange- 
wandte ärztliche  Hülfe  und  strenge  Sperre  der  ge- 
nannten Ortschaften,  so  wie  durch  Unterstützung  der 
Einwohner  mit  Lebensmitteln  wurde  die  Krankheit  im 
Tarnopoler  Kreise  wieder  völlig  unterdrückt,  und  es 
ist  zu  hoffen ,  dass  die  getroffenen  Maassregeln  auch 
im  Czortkower  Kreise,  wo  sich  die  Cholera  im 
Anfang  Januars  einstellte,  denselben  glücklichen  Er- 
folg haben  werden.  In  dem  letztern  Kreise  erkrank- 
ten vom  3.  bis  3o.  Januar  im  Ganzen  172  Personen 
an  der  Brechruhr,  in  der  Stadt  Hussiatyn  95,  im 
Dorfe  Szydlowce  27,  in  Olcho/Ws  czyk  2ri,  in 
Siekierzynce  17,  in  Sidorow  12.  Von  diesen 
172  Personen  Waren  gestorben  98,  wiedergenesen  67, 
und  nur  7  waren  am  3o.  Januar  noch  krank  *). 1  ' 

*  Was  die  Verheerungen  der  Brechruhr  im  'russi- 
schen Reiche  betrifft,  so  sind  sie  nicht  so  bedeutend, 
als  man  bei  ihrem  ausgedehnten  Verbreitungsbezirke 
erwarten  sollte,  indem  sich  die  Krankheit  über  einen 
LänderstrLch  von  mehr  als  fünfzigtausend  Quadratmei- 
len mit  einer  Bevölkerung  von  etwa  3o  Millionen  aus- 
breitete. Nehmen  wir  auch  die  Zahl  der  an  der  Brech- 
ruhr Gestorbenen  in  Russland  auf  siebenzig  bis  acht- 


*)  Oetterreichischer  Beobachter.  i83t.  Nro.  53. 
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zjgtaüsend  an ,  was  übrigens ,  so  weit  ans  den  frei- 
lieh  mangelhaften  Nachrichten  hervorgeht,  leicht  das 
Doppelte  ron  der  -wirklichen  Zahl  sein  könnte  •»  j&o 
starb  in  den  von  ihr  heimgesuchten  Theilen  von  Russ- 
land doch  nur  ungefähr  der  vierhundertste  Theü  der 
Bevölkerung*  Der  Orte>  wo  die  Brechruhr  heftig 
wütbetc,  sind  im  Ganzen  nur  wenige  ;  in  manchen  Gou- 
vernements wurden  auch  nur  einige  wenige  Dörfer 
oder  Städte  von  der  Krankheit  heimgesucht ,  während 
die  übrigen  vollkommen  gesund  blieben.  Mit  einer 
Zusammenstellung  der  an  einzelnen  Orten  Erkrankten 
und  Gestorbenen,  wozu  die  Zeitungen  in  den  jüngst 
verflossenen  Monaten  eine  Menge  Materialien  liefer- 
ten, wollen  wir  unsere  Leser  nicht  ermüden ,  um  so 
mehr,  da  dieselbe  doch  nur  sehr  unvollständig  aus« 
fallen  könnte;  dagegen  wollen  wir  einige  Brechruhr- 
Epidemien  ,  über  die  wir  genauere  Nachrichten  be- 
sitzen i  einer  ausführlichen!  Betrachtung  unterwerfen, 
nämlich  die  Epidemie  im  Orenbur g 'sehen  Gou- 
vernement im  Winter  i6"/S09  die  Epidemie  im 
Astrachan'schen  Gouvernement,  die  in  Sa- 
ra tow,  beide  im  Sommer  i03o.  und  die  in  Moskau 
im  Winter  i830/8i. 

Ii,  •  1 

1.    Die  Brechruhr-Epidemie  im  Orenbur g9 sehen  Gou- 
vernement im  Winter  1829  auf  i83o. 

Ueber  diese  Epidemie  hat  der  Medicinalrath  zu 
St.  Petersburg  eine  eigene  Schrift  unter  dem  Ti- 
tel: Sammlung  von  Aktenstücken  und  Verordnungen,  be- 
züglick  auf  die  zu  Ende  1829  und  zu  Anfang  i83o  im 
Orenburg  sehen  Gouvernement  gewesenen  Cholera  ,  heraus- 
gegeben vom  Medicinalrathe.  St.  Petersburg  i83o.  (298 

■ 

:  x 
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S.  8.  mit  einer  Karte.)  in  rassischer  Sprache  heraus-  ✓ 

gegeben ,  und  sich  dadurch  kein  geringes  Verdienst 
Erworben.  Professor  Dr.  J.  R.  Lichtenstädt  hat  jene 
Aktenstücke  (mit  einigen  Abkürzungen)  ins  Deutsche 
übersetzt,  und  dieselben  in  seinem  Buche:  Die  asia- 
tische Cholera  in  Russland  in  den  Jahren  1829  und  i83ö, 
(Berlin  i83i)  mitgetheilt.  Die  Aktenstücke  (42  an  der  , 
Zahl)  sind  theils  ärztliche  Berichte  und  Gutachten, 
von  denen  ein  Paar  sehr  schätzbar  sind  -,  theils  Bc- 
echlüsse  des  Petersburger  Mcdicinalraths ,  die  sich  auf 
die  genannte  Epidemie  beziehen.  Es  kann  nicht  unser 
Zweck  sein,  die  vorliegenden  Aktenstücke  einer  Kri- 
tik zu  unterwerfen,  indessen  können  wir  uns  nicht 
enthalten,  auf  einige  Mängel,  die  bei  der  Bekannt- 
machung derselben  hätten  vermieden  werden  sollen, 
aufmerksam  zu  machen  ■>  obgleich  wir  nicht  im  ge- 
ringsten Verkennen ,  wie  sehr  man  dem  Medicinalrath 
sowohl  als  dem  Uebersetzer  für  diese  Mittheilungen 
verpflichtet  ist.  Bei  Aktenstücken  ist  man  mit  Recht 
auf  die  grüsste  Genauigkeit  gefasst;  in  den  vorliegen- 
den findet  man  Ungcnauiglieiten ,  die  leicht  zu  ver- 
meiden gewesen  wirren.  Eine  nleht  geringe  Anzahl 
derselben  ist  ohne  Datum,  bei  andern  scheint  dasselbe 
unrichtig  angegeben  zu  sein.  Wären  in  den  Akten- 
stücken keine  Widersprüche  vorhanden,  so  hätte  die- 
ser Mangel  wenig  zu  sagen ;  aber  es  kommen  nicht 
selten  welche  vor ,  die  sich  zum  Thcil  gewiss  aufklä- 
ren Hessen,  wenn  das  Datum  überall  richtig  „ angege- 
ben wäre,  oder  wenn  sämmtliehe  Aktenstücke  wäien 
bekannt  gemacht  worden  *J.    Nicht  einmal  der  Ort, 

r  * 

*)  Nach  den  Vorbemerkungen  des  Medicinalratbs  könnte  man 
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wo  die  Berichte  abgefasst  wurden,  und  wo  der  Be- 

richterstatter  seine  Beobachtungen  machte,  findet  sich 
überall  angegeben;  auch  hierdurch  konnte  sich  man- 
ches Widersprechende  lösen.  Es  kommen  namentlich 
in  Beziehung  auf  die  Verbreitung  der  Krankheit  di- 
rekt entgegengesetzte  Behauptungen  ror,  bei  deren 
Wichtigkeit  man  voraussetzen  darf,  dass  man  sieh 
alle  Mühe  gegeben  hat,  etwas  Sicheres  in  Erfahrung 
zu  bringen.  Wüsste  man,  welcher  Arzt  an  Ort  und 
Stelle  sich  erkundigen  konnte,  so  würde  man  ihm 
mehr  Glauben  schenken,  als  einem  Andern,  der  nur 
nach  Hörensagen  urtheilte.  Besonders  wichtig  wäre 
es  auch  zu  wissen,  welche  Berichte  während,  und 
welche  erst  nach  Beendigung  der  Epidemie  abgefasst 
sind ,  indem  letztere  offenbar  mehr  Beachtung  verdie- 
nen ,  da  ihnen  eine  längere  Beobachtung  und  eine  ru- 
higere Beurtheilung  des  Beobachteten  zu  statten 
kommt.  Es  ist  nicht  zu  zweifeln,  dass  der  Peters- 
burger Medicinalrath  sich  über  einige  auffallende  Wi- 
dersprüche Aufklärungen  verschaffte,  die  in  den  nicht 
bekannt  gemachten  Aktenstücken  begraben  liegen,  und 
die  wenigstens  auszugsweise  den  bekannt  gemachten 
hätten  beigefügt  werden  dürfen.  Wer  die  Schrift  mit 
Aufmerksamkeit  durchliest,  und  die  Stellen,  welche 
sich  auf  denselben  Gegenstand  beziehen,  mit  einander 
vergleicht,  der  wird  leicht  Belege  zu  den  vorstehen- 
den- Bemerkungen  finden  können  5  einige  wird  man 

•  

erwarten,  dass  er  alle,  die  Orenborger  Epidemie  betref- 
fenden Aktenstücke  bekannt  gemacht  liabe ;  indessen  siebt 
man  aus.  den  vorliegenden ,  dass  sie  nur  ein  Theil  der  be- 
treffenden Aktenstücke  sind,  indem  in  denselben  Öfters  kn- 

» ■       derc*  nicht  aufgenommene  citirt  süid. 
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auch  in  der  folgenden  Schilderung  der  Orenburger 
Epidemie  berührt  finden,  in  welcher  das  Wichtigste 
aus  den  Berichten  der  Orenburger'  Aerzte  zusammen- 
gestellt  ist«  In  Beziehung  auf  die  darin  vorkommen* 
den  Daten  müssen  wir  noch  bemerken,  dass  Lichten- 
städt  nirgends  angibt  ,  ob  er  dieselben  nach  dem  rus- 
sischen Kalender  aufgezeichnet,  oder  in  unsern  Ka- 
lender übersetzt  hat.  Aus  einer  Vergleichung  mit  an- 
dern Nachrichten  ersehen  wir,  dass  ohne  allen  Zwei- 
fel das  Erste  der  Fall  ist;  und  wir  haben  desshalb 
der  Gleichförmigkeit  wegen  die  Daten  nach  dem  bei 
der  abendländischen  Christenheit  gewöhnlichen  Gre- 
gorianischen Kalender  beigefügt« 

\  * 

Die  Orenburger  Epidemie  begann '  in  der  Stadt 
Orenburg,  zu  Anfang  des  Septembers  1829.  Die- 
selbe liegt  unter  5i°  45'  N.  B.  und  72  0  Länge  in  ei- 
ner grossen,  ganz  offenen  und  waldlosen  Ebene,  wel- 
che durch  die  Vereinigung  der  Flüsse  Sakamara 
und  Ural  gebildet  wird,  auf  den  steilen  hohen  Ufern 
des  letztem^  Auf  dem  linken  gegenüberliegenden  Ufer 
breitet  sich  die  bis  zum  Kaspischen  Meere  sich  hinab- 
ziehende Steppe  aus-,  auf  der  die  Kirgis-Kaisaken  ihr 
nomadisches  Leben  führen.  Die  Lage  des  Orts  ist 
ziemlich  gleich  und  eben«,  der  Boden  ist  lehmicht- 
s  and  ig  und  trocken.  Die  Strassen  sind  gerade  und 
ziemlich  breit,  die  Häuser  in  der  Stadt  grösstenteils, 
in  den  beiden  Vorstädten  durchaus,  von  Holz,  das 
feucht  und  oft  halb  verfault  ist. 
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Die  Zahl  der  Einwohner  beträgt  11,000  *),  wor- 
unter 6000  dem  Militärstande  angehören.  Man  bedient 
sich  des  reinen,  hellen  und  ganz  geschmacklosen 
Wassers  aus  dem  Ural  und  aus  zwei  oder  drei  guten 
Brunnen.  Dieselbe  Annehmlichkeit  hat  man  auch  in 
den  Nahrungsmitteln  und  den  übrigen  unentbehrlichen 
Bedürfnissen  des  Lebens;  in  wenigen  Gegenden  sind 
Waizen,  Fische,  Fleisch  so  wohlfeil;  ein  Stück 
schwarzes  Brod  ist  in  der  Hütte  des  Landmanns  eine 
eben  so  grosse  Seltenheit,  wie  ein  Stück  weisses  an- 
derwärts, und  das  Fleisch  macht  bei  seiner  Wohlfeil- 
heit auch  die  gewöhnliche  Nahrung  des  gemeinen 
Mannes  aus. 

Die  Einwohner  Orenburgs  und  der  Umgegend 
bilden  ein  wunderliches  Gemisch  von  Menschen  von 
verschiedenem  Charakter,  Sprache,  Sitten  und  Glau- 
ben. Der  russische  Bauer,  der  Kosak,  der  verab- 
schiedete Soldat  und  die  Soldatenkinder  **),  der  Tar- 
tar,  der  Baschkir,  der  Metscheräk  ***)  und  derTep- 
tär  theilen  freundlich  unter  sich  die  grosse  Ebene, 
der  eine  zum  Landbau,  der  andere  zur  FTerdeweide. 
Da  die  Stände  der  Kosaken,  der  Soldatenkinder,  der 
Teptären  und  Baschkiren  von  den  gewöhnlichen  Kron- 
abgaben befreit  sind  und  die  Hälfte  ihres  Lebens  im 


*)  Hiernnch  ist  die  Bevölkerungsangabe  im  ersten  Bande  S.  io5 
zu  berichtigen. 

**)  Alle  Kinder  der  Soldaten,  zumal  die  männlichen,  bilden 
in  Russland  gleichsam  einen  eigenen  Stand.  Die  Knaben 
sind  sä'mmtlich ,  insofern  sie  körperlich  dazu  geeignet  sind, 
zum  Soldatenstande  bestimmt. 

*•})  Die  Metscheräken  gehören  zu  den  nomadischen  Völkern, 
welche  dem  russischen  Scepter  unterworfen  und  verpflichtet 
sind ,  eigene  meisten«  unvollkommen  disciplinirte  Truppen 
zu  stellen.  , 
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Liniendienste ,  auf  dem  Pferde  und  auf  Vorposten 
zubringen,  aber  zu  Hause  wenig  für  sich  arbeiten,  so 
werden  sie  unmerkbar  von  einer  sorglosen  Gleichgül- 
tigkeit in  Beziehung  auf  Arbeitsliebe  und  Thätighert 
ergriffen.  Dasselbe  gilt  auch  vom  Stande  der  Tar- 
taren ,  die  sich  ausschliesslich  dem  Handel ,  der 
Liebe  zu  den  Weibern  und  dem  Müssiggange  erge- 
ben. Aus  dieser  Quelle  entstehen  nicht  nur  sehr 
viele,  oft  sehr  schneidende  Fehler  im  sittlichen  Cha- 
rakter der  dortigen  Einwohner,  sondern  auch  eine 
gewisse  allgemeine,  sehr  bemerkbare  physische  Er- 
schlaffung, die  den  Grund  zu  dem  häufigen  Vorkom- 
men von  asthenischen  Krankheitsformen  abgibt.  Oft 
erzeugen  drei  bis  vier  Anfälle  eines  einfachen  Fie- 
bers bei  einem  Kosaken  oder  Baschkiren  eine  Was- 
sersucht, gewöhnlich  Brustwassersucht.  Vermöge  ih- 
rer gesunden  Lage,  ihrer  Regelmässigkeit  und  Rein- 
lichkeit bietet  die  Stadt  Orenburg  nach  Hofrath  < 
Reissner  nicht  die  geringste  Geneigtheit  zur  Er- 
zeugung der  Brechruhr  in  sich  dar;  man  könne,  sagt 
er,  zur  Erhaltung  der  menschlichen  Gesundheit  keine 
bessere  Ortslage  wünschen,  was  sich  aus  den  weni- 
gen und  nur  selten  daselbst  herrschend  werdenden 
endemischen  Krankheiten  ergebe,  so  wie  aus  dem 
hohen  Alter,  das  viele  Einwohner  erreichen.  Dabei 
ist  übrigens  doch  auffallend,  dass  nach  dem  Berichte 
des  Staabsarztes  Sokolow  fast  alljährlich  eine  grosse 
Menge  Vieh,  besonders  Hornvieh,  durch  Seuchen 
weggerafft  wird,  über  deren  Natur  er  indessen  nichts 
Näheres  angibt  *).  «, 

*)  Bekanntlich  kommen  in  diesen  Gegenden  der  Milzbrand 
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Die  Angaben  über  die  Zeil  des  Ausbruch«  der 
Cholera-Epidemie  in  Orenburg  stimmen  nicht  ganz 
überein.  Der  Staabsarzt  Smirnow,  der  den  ersten 
Cholerakranken  in  Behandlung  bekam,  gibt  den  26. 
August  (7.  Sept.)  1829  an.  »An  diesem  Tage,»  sagt 
er  in  seinem  Berichte  an  den  Petersburger  Medici- 
nalrath  vom  >  t8/so*  Sept. ,  »  kam  in  das  mir  anvertraute 
Hospital  der  Gemeine  Andreas  Iwanow  mit  folgenden 
Zufallen:  häufiges  galliges  Erbrechen,  Durchfall, 
unerträglicher  Leibschmerz,  Durst,  eingefallenes  Ge- 
sicht, blaue  Lippen,  eine  mit  gallichtem  Sehleime  be- 
deckte Zunge,  Kälte  der  obern  wie  der  untern Glied- 
xnaassen  und  schmerzhafte  Krämpfe  in  denselben,  fast 
unmerklicher  Puls,  ungemein  plötzliches  Sinken  der 
Kräfte  und  ausserordentliche  Angst.  Diese  Krankheit 
wurde  als  Darmentzündung  angesehen.  Man  entzog 
dem  Kranken  ein  Pfund  Blut,  und  verordnete  ihm  in- 
nerlich einhüllende  Mittel  und  Calomel;  ein  versüss- 
tes  Getränk  wurde  gereicht,  und  auf  den  Unterleib 
fünfzehn  Blutigel  gesetzt.  Nach  dem  Aderlasse  veran- 
staltete man  ein  warmes  Bad,  und  legte  auf  den  Un- 
terleib warme  aromatische  Umschläge.  Ohnerachtet 
dieses  Beistandes  verschied  der  gefühllose  und  mit 
kaltem  Schweisse  bedeckte  Kranke  um  9  Uhr  Abends. 
(Wann  die  Krankheit  angefangen,  ist  nicht  angegeben.) 
Man  machte  schon  damals  die  Bemerkung ,  dass  Darm- 
entzündung in  so  hohem  Grade  in  dem  Hospital  fast 

nie  vorgekommen  sei.    Bei  Eröffnung  des  Leichnams 

■ 

... 

und  Karbunkel  nicht  selten  vor;  ohne  Zweifel  besticht  sich 
die  Angabe  Sokoiow«  von  alljährlichen  Viehseuchen  auf  den 
Milzbrands 
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wurde  in  der  Kopf  -  und  Brusthöhle  nichu  Krankhaf- 
tes bemerkt.  Magen  und  Gedärme  wurden  stark  ent- 
zündet und  stellenweise  brandig  gefunden®);  in  der 
Unterleibshöhle  zeigte  sich  bei  der  Gallenblase  ein 
Austritt  von  Galle;  in  der  Harnblase  war  gleichfalls 
Entzündung,  aber  ziemlich  leicht  und  mehr  oberfläch- 
lich; in  den  übrigen  innern  Theilen  war  keine  Ver- 
derbnis*.» 

Nach  demselben  Berichte  wäre  bis  zum  */3i.  Sept. 
kein  ahnlicher  Krankheitsfall  mehr  vorgekommen,  was 
sich  übrigens  nur  auf  das  Hospital  bezieht.  Denn 
nach  dem  Berichte  des  Staabsarztes  Sokolow  starb 
acht  Tage  nach  dem  Andreas  Iwanow  nach  kurzer 
Krankheit  die  Frau  des  Kassenbeamten  Wladmirow; 


*)  Lichtenstädt  bemerkt  hierbei  mit  Recht :  „Ob  hier  wirkliche 

Entzündung  gewesen  sei,  bleibt  sehr  zweifelhaft,  da  keine 
genauere  Merkmale  davon  angegeben  werden,  und  es  in  der 
Tliat  sehr  schwierig  ist,  wirkliche  Entzündung  in  den  Darra- 
häuten  von  den  vielen  wirklich  oder  scheinbar  verwandten 
Zuständen  zu  trennen,  die  ohne  genaue  Kenntnis«  der  neuern 
anatomischen  Forschungen  leicht  verwechselt  werden  kön« 
nen.  Man  glaubt  Entzündung  im  Leben  beobachtet  zu  ha- 
ben, und  so  findet  man  leicht,  was  man  zu  finden  wünscht 
und  hofft.  Ueberhaupt  ist  Entzüudung  ein  Zustand,  der 
nicht  in  wenigen  Stunden  eine  volle  Ausbildung  erhalten 
kann,  während  Congcstion  sich  schnell  zu  bilden  vermag; 
ein  Krankheitsfall,  der  binnen  wenigen  Stunden  verläuft, 
kann  daher  schwerlich  die  Spuren  einer  starken  Entzündung 
hinterlassen.  Freilich  ist  hier  nicht  gesagt,  ob  der  Kranke 
bald  nach  seinem  Erkranken  ins  Hospital  gebracht  worden; 
es  könnte  also  der  Zustand  viel  älter  sein,  als  die  Erzählung 
angibt,  und  insofern  eine  Entzündung  möglicherweise  ange- . 
troffen  worden  sein.  (Da  man  übrigens  dem  Kranken  noch 
ein  ganzes  Pfund  Blut  herauslassen  konnte,  so  möchte  nicht 
anzunehmen  sein,  das*  die  Krankheit  lange  vor  der  Auf- 
nahme in  das  Hospital  ihren  Anfang  genommen  hatte.)  Auch 
ob  das,  was  als  Brand  angegeben  wird,  wirklich  ein  solcher 
gewesen,  bleibt  zweifelhaft." 
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aus  der  von  dem  Letztem  gemachten  Beschreibung 
ihrer  Krankheitszufalie  schloss  S  o  k  o  1  o  w ,  dass  die- 
selbe höchst  wahrscheinlich  ei»  Opfer  der  Cholera 
geworden  sei.  Ein  weiterer  Brechruhrfall  kam  wieder 
nach  einer  Woche  im  Hause  des  Kriegsgouverneurs 
Essen  vor;  ein  Leibeigener  desselben,  der  Tischler 
Iwan  Andrianow,  wurde  den  %.  Sept.  um  zwei  Uhr 
in  der  Nacht  von  der  Krankheit  befallen;  sie  begann 
mit  einem  furchtbaren ,  jede  Minute  wiederkehrenden 
Durchfall.   Obgleich  es  kalt  und  feucht  war,  so  ging 
doch  der  Kranke  zur  Befriedigung  seines  Bedürfnisses 
immer  wieder  an  die  offene  Luft,  ohne  alle  Vorsicht, 
barfuss  und  entkleidet.   Am  Morgen  um  fünf  Uhr  war 
er  schon  ohne  Gefühl  und  ohne  Kräfte,  -in  Krämpfen. 
Um  sechs  Uhr  fand  ihn  Sokolow  wieder  bei  Besin-, 
nung,  aber  mit  eingefallenen,  blassblauen  Backen,  die 
Augen  waren  trübe,  Hände  und  Füsse  kalt)  mit  kleb- 
rigem Schweisse  bedeckt.    Der  Kranke  warf  sich  hin 
und  her ,   klagte  über  Zittern  der  Hände  und  Füsse, 
Druck  in  der  Herzgrube  und  unerträglichen  Durst. 
Das  Erbrechen,  welches  sich  nach  seiner  Aussage  viel 
später  als  der  Durchfall  eingestellt  hatte,  war  jetzt 
seltener ,  aber  die  Ausleerungen  nach  unten  dauerten 
fort;  nur  bemerkte  der  Kranke  sie  nicht.    Der  er- 
schöpfte Zustand  des  Kranken,  besonders  der  durch- 
aus unfühlbare  Puls  -  und  Herzschlag ,  die  Erstarrung 
der  Glied maassen ,  die  Kälte  der  Zunge,  des  Leibes 
und  der  Präcordien  Hessen  nicht  die  geringste  Hoffnung 
zur;  Rettung.    Die  Anwendung  von  Mohnsaft  mit;  Pfcf- 
fermünzöl  und  Schwefeläther  innerlich  und  schleimi- 
ges Getränk  hemmten  nur  auf  kurze  Zeit  das  Erbre- 
chen.  Stärkeklysticre  mit  Laudanum  wurden  zweimal 
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ohne  Erfolg  gegen  den  Durchfall  angewendet  Weder 
da»  Reiben  mit  warmen  Tüchern  und  aufregenden 
geistigen  Flüssigkeiten,  noch  ein  warmes  Bad  vermoch- 
ten den  Pulsschlag  wieder  zu  beleben,  oder  dem  Kör- 
per die  Wärme  wieder  zu  geben.  Der  Versuch,  Blut 
zu  lassen  r  war  vergebens,  und  kam  zu  spät;  in  zwölf 
Stunden  starb  der  Kranke.  Es  vergingen  etwa  zwan- 
zig Minuten  nach  dem  letzten  Athemzuge  —  schon 
waschte  man  den  Todten  und  kleidete  i(m  an  —  als 
auf  einmal  in  der  aufgedeckten  Leiche  ungewöhnliche, 
alle  Umstehenden  entsetzende  Bewegungen  ausbrachen. 
Es  waren  offenbar  in  Händen  und  Füssen  sich  wie- 
derholende Krämpfe,  deren  Aehnlichkeit  mit  den  durch 
die  Anwendung  des  Galvanismus  auf  die  entblösten 
Nerven  hervorgebrachten  nach  Sokolow  sehr  deut* 
lieh  war.,  Zuerst  begannen  schwache  krampfhafte 
Bewegungen  in  einem  oder  zwei  einzelnen  Bündeln 
von  Muskelfasern,  besonders  im  Halse  und  im  Schen- 
kel, und  diese  Bewegungen,  wurmformig  sich  verbrei- 
tend^ erstreckten  sich  plötzlich  auf  viele,  wobei  der 
.Hopf  sich  bog,  die  Füsse  geschüttelt^  einigemal  gebo- 
gen, und  dann  in  die  Höhe  gehoben  werden.  Die 
Krämpfe  dauerten  mit  Zwischenräumen  zehn  Minuten 
fort,  und  wurden  zuletzt  ruhiger  und  seltener.  Diese 
Erscheinung  wurde  später-)  nur  in  geringerem  Grade, 
noch  einmal  an  einem  an  der  Brechruhr  im  Orenburg- 
, sehen  Hospitale  Verstorbenen  sechs  bis  sieben 
.Stunden  nach  dem  Ende  der  Krankheitser- 
scheinungen bemerkt. 

".«.*.T1  D  .....  ^W-Jl.    ?y*     rt  ..t<. 

Ii      Am  folgenden  Tage  wurde  Nachts  um  eilführ 

der  Gemeine  Balandin  von  demselben  Bataillon  wie/ 

der  oben  erwähnte  Jwanow  und  mit  denselben  Krank- 
er; ^  -      -  -  <  >  yyxx  p, 
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heitserscheinungen ,  die  an  diesem  beobachtet  worden 
waren,  in  das  Hospital  gebracht.  Auch  diessmal  wurde 
die  Krankheit  für  Darmentzündung  gehalten,  und  gleich 
dem  ersten  Falle  behandelt.  Bei  dem  Aderlass  floss 
nur  wenig,  etwa  drei  Unzen,  Blut,  daher  wurden 
zwanzig  Blutigel  an  den  Leib  gesetzt.  Um  fünf  Uhr 
Nachmittags  des  folgenden  Tags  war  Patient  eine 
Leiche. 

Am  Todestage  Balandins  (l0/22»  Sept.)  kamen  noch 
zwei  Personen  niedern  Standes  mit  derselben  Krank« 
heit  in  das  Hospital.  Nun  entstand  der  Verdacht,  man 
möchte  es  mit  der  morgenländischen  Brechruhr  zu 
thun  haben.  Der  Staabsarzt  Smirnow  entschloss  sich 
daher,  diese  Kranken  nach  der  vom  Medicinalrathe  .zu 
Petersburg  erlassenen  (im  ersten  Bande  Beilage  I  mit- 
getheilten)  Anweisung  über  die  Behandlung  der  Cho- 
lera zu  behandeln,  um  so  mehr,  wie  er  sagt,  »als  man 
"diese  Behandlung  auch  in  den  gewöhnlichen  Entzün- 
dungen ohne  Nachtheil  anwenden  <  könne  (?).»  Bei- 
den Patienten  Hess  man  zur  Ader;  da  aber  das  Blut 
nicht  fliessen  wollte,  setzte  man  die  Kranken  auf  ei- 
nige Minuten  in  ein  warmes  Bad.  Nachdem  man  sie 
aus  demselben  genommen  hatte,  bemühte  man  sich 
abermals  eine  Blvtentziehung  zu  veranstalten,  aber 
ohne  Erfolg;  daher  setzte  man,  nachdem  man  den 
Kranken  zehn  Gran  versüsstes  Quecksilber,  und  darauf 
vierzig  Tropfen  Opiumtinktur  mit  zwanzig  Tropfen 
Pfeffermünzöl  in  Wasser  gereicht  hatte,  an  den  lin- 
terleib 20  Blutigel,  bestrich  die  Pra'cordien  mit  flüch- 
tigem Salmiakgeist,  bedeckte  den  ganzen  Körper  mit 
warmen  Decken,  legte  auf  den  Unterleib  nach  dem 
Abfallen  der  Blutigel  warme  aromatische  Umschläge 
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und  setzte  Stärkeklystiere.  Die  Arznei  wurde  nach 
der  ersten  Gabe  durch  Erbrechen  ausgeleert,  und 
darauf  die  Gabe  wiederholt.  Nach  einer  Stunde  zeigte 
sich  bei  dem  Einen  der  Kranken,  und  nach  zwei  Stun- 
den  bei  dem  Andern ,  abermals  Erbrechen;  man  gab 
nun  zum  dritten  Mal  versüsstes  Quecksilber  zu  sechs 
Gran;  zum  Getränk  bekamen  die  Kranken  eine  Salep- 
abkochung.  In  der  Nacht  trat  bei  beiden  Kranken  ei- 
nigemal Erbrechen  ein,  der  Durchfall,  datierte  fort, 
und  alle  Zufalle  der  Krankheit  blieben  auf  derselben 
Höhe;  aber  am  Morgen  hatte  das  Erbrechen  bei  bei* 
den  Kranken  nachgelassen,  die  Wärme  in  den  Glied« 
maassen  war  gestiegen,  die  Krämpfe  hatten  sich  beru- 
higt, und  der  Puls  war  fühlbarer  geworden ;  nur  der 
Durchfall  hatte  sich  nicht  vermindert,  und  auch  der 
Schmerz  im  Unterleibe  dauerte  fort*  Man  verordnete 
.  den  Kranken  eine  Abkochung  von  Eibischwurzel  mit 
PfefFermünzwasser  und  Opiumtinktur  (zwei  Drachmen 
auf  zehn  Unzen ,  stündlich  zu  einem  Esslöffel  voll). 
Bei  dem  einen  Kranken  hörte  von  dieser  Zeit  an  das 
Erbrechen  ganz  auf,  nur  der  Leibschmerz  dauerte 
fort,  wie  auch  der  Durchfall,  jedoch  geringer,  als 
früher.  Den  ls/24.  bemerkte  man  kaum  noch  an  den 
Gliedmaassen  Krämpfe,  die  Wärrae  in  denselben  war 
natürlich  geworden,  der  Puls  wurde  voller,  nur  ein 
geringer  Schmerz  war  im  Kopf  und  Unterleib  geblie- 
ben. Es  wurden  schleimige,  aromatische  und  einhül- 
lende Mittel,  Klystiere  und  Opiumtinktur  angewendet. 
Fast  ebenso  war  der  Verlauf  der  Krankheit  bei  dem 
andern  Kranken  bis  zum  l5/27.  Sept.;  man  verordnete 
ihm  dieselben  Mittel,  doch  kehrte  bei  ihm  das  Erbre- 
chen einigemal  zurück  •>  daher  reichte  man  ihm  sechs 
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Gran  versüastes  Quecksilber  mit  arabischem  Gummi. 
Seine  Hände  waren  zu  Zeiten  kälter,  worauf  man  sie 
mit  warmen  Tüchern  bedeckte.  Den  l5/27i  Sept.  gegen 
Abend  aber  erneuerten  sich  die  Zufälle  ,  mit  denen 
er  ins  Hospital  gekommen  war,  wozu  sich  noch  Irre- 
reden und  furchtbare  Angst  gesellte.  Der  Kranke 
starb  am  4%t.,  obgleich  alle  am  Tage  seiner  Ankunft 
angewendeten  Mittel  wiederholt  worden  waren. 

Ö  Am  ll/25.  Sept.  wurde  wieder  ein  an  der  Brech- 
ruhr erkrankter  Soldat  in  das  Hospital  gebracht,  am 
>y28.  aber  3,  die  bald  der  Krankheit  unterlagen. 

Den  16/i».,  %•  und  "/»„.Sept.  starben  auch  meh- 
rere Einwohner  Orenburgs  an  der  Brechruhr.  Einer 
derselben  hatte  am  14/26.  Sept.  Vormittags  lange  im 
kalten  Wasser  gebadet,  wahrscheinlich  zur  Miiderdng 
der  innern  Hitze,  die  von  geistigen  Getränken  her- 
rühren konnte,  denen  er  ergeben  war.  Sodann  ass 
er  zu  Mittag,  genoss  viele  Arbusen  (Wassermelonen) 
und  trankvBier.  Bald  darauf  klagte  er  über  Schmerz 
in  der  Herzgrube;  es  zeigte  sich  üebelkeit,  heftiges 
Erbrechen  mit  Durchfall ,  Ergiessung  von  Schweiss 
an  der  ganzen  Oberfläche  des  Körpers,  grosses  Sinken 
der  Kräfte  und  Krämpfe  der  uutern  Gliedmaassen.  Alle 
diese  Zufälle  endeten  erst  mit  dem  Tode,  der  am 
zweiten  Tage  der  Krankheit  erfolgte. 

Am  17/29.  Sept.  bildete  sich  ein  Medicinalcomite, 
bestehend  aus  den  Staabsärzten  Pätnitzky,  Sokolow 
und  O  n  u  friew,  von  welchem  folgende  Vorsieh ts- 
maassregeln  für  nothig  erachtet  wurden:  1)  ein  völli- 
ges Verbot  der  Ausfuhr  und  des  Verkaufs  von  Al- 
husen, Melonen,  Aepfeln  und  frischen  Pilzen  aller 
Art;  2)  die  Anordnung,  das«  die  Einwohner  von  Oren- 
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bürg  sich  nach  Möglichkeit  bestreben  sollen,  eine 
durchaus  frische  und  gesunde  Nahrung  zu  erhalten, 
mit  Zusätzen  von  Pfeffer,  Meerrettig  und  Senf,  wozu 
auch  ein  Glas  mit  bitterer  Tinktur  passe  ;  3)  Vorsicht, 
die  Füsse  nicht  nass  zu  machen  oder  zu  erhalten,  da- 
her  solle  man  nicht  ohne  warme  Bekleidung  aus  dem 
Hause  gehen  |  man  müsse  den  Unterleib  warm  be- 
decken, z.  B.  mit  einem  Stucke  Tuch  oder  Flanell; 
4)  baldige  Herbeirufung  ärztlicher  Hülfe  bei  dem  ge* 
längsten  Eintritte  von  Erbrechen  oder  Durchfall; 
5}  die  Häuser  seien  rein,  warm  und  trocken  zu  erhal« 
ten;  6)  die  Polizei  sei  zu  verpflichten,  Rind-  und 
anderes  Fleisch,  so  wie  alles  zum  Schlachten  bestimmte 
Vieh  und  die  Lebensmittel  in  strenge  Aufsicht  zu 
nehmen*  ...         ,<  «  ./  > 

Die  Ursache  der  Krankheit  meinte  man  anfangs 
in  dem  häufigen  Genüsse  von  Qbst  suchen  zu  müs* 
sen,  eine  Annahme,  die  später  nicht  stichhaltig  befun« 
den  wurde»   Auch  die  Witterung  wurde  als  Ursache 
der  Krankheit  angeschuldigt,  wie  aus  dem  Beschlüsse 
des  Medicinalrathes  vom  u/2,.  Oct.  hervorgeht,  worin 
gesagt  wird:  »Nach  der  Meinung  der  in  Orcnburg» 
beiindüchen  Aerzte  ist  diese  Krankheit  von  dem  nach- 
theiligen  Gebrauch  der  Früchte  und  vom  Einflüsse 
der  feuchten  und  kalten  Witterung  entstanden,  welche 
auf  sehr  grosse  Hitze  gefolgt  ist,  was  durch  eingesen- 
dete meteorologische  Beobachtungen  erläutert  wird»» 
Letztere  sucht  man  in  den  Aktenstücken  vergeblich; 
erst  vom  23.  Oct  (4*  Nov.)  an  findet  man  genauere 
Angaben  über  die  Witterungsverhältnisse.   Dr.  Pu- 
purew  glaubte  den  Grund  in  einer  ungesunden  Be-: 
schaflenkeit  des  JRoggens  zu  linden;  es  sei  nämlich, 
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dieser,  wie  die  Einwohner  erxiihlea,  hn  Sommer  18*9 
an  einzelnen  Orten  mit  einer  Menge  schwarzer  oder 
anderweitig  verdorbener  Horner  gewachsen  (Mutter* 
körn  ?).  Untersuchungen,  ob  die  Krankheit  von  Aus- 
sen durch  Ansteckung  eingebracht  worden  sei,  schei- 
nen im  Anfang  der  Epidemie  nicht  stattgefunden  stt 
haben;  auch  zeigten  sich  die  Orenburger  Aerzte  in 
ihrem  Gutachten  vom  "/ao*  Sept.  nicht  geneigt  4  eine 
Kontagiosität  der  Krankheit  anzunehmen,  indem  sie 
bemerken,  »es  sei,  so  viel  man  wisse,  nicht  eine  ein- 
%  zige  Krankheit ,  weiche  gleiche  Zeichen  habe,  an- 
steckend gewesen. » 

Da  die  Krankheit  im  Anfang  nur  sehr  langsam  um 
sich  griff  und  nicht  gleich  von  den  Aerzten  richtig 
erkannt  wurde,  so  ist  es  wohl  erklärlich,  dass  man  bei 
den  zuerst  davon  ergriffenen  Personen  nicht  nach- 
forschte, oh  sie  sich  die  Krankheit  nicht  durch  An- 
steckung könnten  zugezogen  haben;  befremdend  aber 
ist  es  doch,  dass  man  diesem  Umstände  nicht  mehr 
Aufmerksamkeit  schenkte,  weil  man  schon  längere 
Zeit  vor  dem  Ausbruche  der  Krankheit  inOrenburg 
Verdacht  hatte,  dass  die  Brechruhr  in  Mittelasien 
herrsche.  Es  hatten  sich  nämlich  schon  zu  Ende  Ju- 
nfs  (a.  St.),  ehe  noch  die  Karawanen  aus  der  Bu- 
charei  und  Khiwa  zum  Handel  in  Orenburg  ein« 
getroffen  waren,  dunkle  Gerüchte  verbreitet,  dass  in 
jenen  Gegenden  eine  heftige  ansteckende  Krankheit, 
hegleitet  von  Erbrechen  und  Durchfall,  herrsche,  die 
auch  unter  den  Karawanen  selbst  sich  fühlbar  gemacht 
habe.  Obgleich  diese  Gerüchte  durchaus  nicht  ver- 
bürgt waren,  so  hatten  sie  doch  die  Aufmerksamkeit 
der  Orenburgisehen  Behörden  erregt,  und  es  war  dess- 
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halb  ein  eigenes  Comit6  zur  strengen  Untersuchung 
dieser  Nachrichten  unter  dem  Vorsitze  des  General- 
lieutenants Weselitzky  in  Orenburg  gebildet  wor- 
den.   Das  Gutachten  dieses  Comites   vom  ai.  Juli 
(a  Aug.)  enthielt  im  Wesentlichen  Folgendes:  Die 
Richtigheit  der  Gerüchte  in  Betreff  der  in  Buchara, 
Kabul,  Taschkent  und  Khivra  herrschenden  Krank- 
heit zugegeben,  sei  jedenfalls  nach  dem  Erachten  der 
zu  Rathe  gezogenen  Aerzte  die  Ursache  derselben 
in  örtlichen  Verhältnissen  jener  Länder  zu  suchen, 
wesshalb  man  sie  auch  nicht  für  ansteckend  halten 
könne  (man  begreift  nicht  wohl,  wie  die  Aerzte  über 
eine  Krankheit,  von  der  man  nur  durch  unverbürgte 
Gerüchte  Kenntniss  hatte,  ein  solches,  oder  vielmehr 
überhaupt  ein  Urtheil  fallen  konnten) ;  einige  Erschei- 
nungen [jener  Krankheit  gleichen  der  Cholera,  aber 
auch  diese  sei  nach  dem  Ausspruche  der  Aerzte  nicht 
ansteckend ;  die  Ausdehnung  der  Steppen,  durch  welche 
die  Karawanen  ziehen,  die  Zeit  von  33  bis  90  Tagen, 
welche  die  Leute  auf  der  Reise  zubringen,  beweise 
hinlänglich,  dass  diese  Menschen  nicht  ansteckend  seien; 
lerner  wenn  man  einen  an  den  Waaren  haftenden  An- 
steckungsstoff annehmen  wollte,  so  wäre  nicht  zu  be- 
greifen, dass  die  Ansteckung  sich  nicht  den  Leuten 
sollte  mitgetheilt  haben,  während  sie  der  Karawane 
folgten,  bei  dem  täglichen  Auf-  und  Abpacken  der 
Lasten  und   bei   dem   beständigen  Aufenthalte  der 
Wirthe  und  der  Führer  in  den  Waarenlagcrn.  Weiter 
bemerkt  das  Gutachten,  die  Bestimmtheit  und  Ueber- 
einstimmung  in  den  Aussagen  aller  Personen  der  Ors- 
hischen  Karawane,  worunter  sich  auch  zwei  russische 
Uuterthauen  befanden,  die  den  Winter  in  Taschkent 
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und  fluch  ara  zugebracht  hatten,  so  wie  die  Aussage 
niler  Leute  der  auf  die  Bcnlänshische  Linie  gezoge- 
nen hueharischen  Karawane  hahen  von  dem  Ungenü- 
genden der  Gerüchte  iiher  die  Krankheiten  und  die 
Sterblichkeit  in  der  Karawane  seihst  hinlänglich  über- 
zeugt.   In  dieser  sollten  der  Sage  nach  viele  Asiaten 
gestorben  sein;  in  der  That  aber  sei  nur  ein  einziger  s 
Kirgise  nach  einer  zwanzigtägigen  Krankheit  gestor- 
ben.  Alle  eingeführten  Waaren  seien  ausgegeben  und 
unter  bekannten  Einwohnern  von  Orenburg  oft  ange-  / 
wendet  worden,  ohne  dass  sich  bisher  eine  Krankheit 
gezeigt  habe.    Der  Christ  Zialkowsky  zeige  in  seinem 
Berichte  an,  dass  er  in  der  Ueberzeugung,  dass  jede 
Ansteckung  vorzüglich  an  Wolle  und  Papier  hafte, 
die  Bucharen  der  angekommenen  Karawane  veranlasst 
habe,  aus  der  Mitte  jedes  Ballens  Baumwolle  heraus- 
zunehmen ,   sie  zu  hauen  und  Einer  dem  Andern  zu 
übergeben,  und  dass  nicht  nur  die  Bucharen,  bei  de- 
nen man   die  grosse  Geldgier  im   Verdacht  haben 
könnte ,  sondern  auch  alle  Khiwaer  und  Kirgisen  sich 
mit  Lachen  auf  die  Waaren  gewrorfen,  ohne  Auswahl 
und  Vorsicht  die  Baumwolle  herausgenommen,  gekaut 
und  einander  zugeworfen  haben.    Aus  allem  diesem 
schliesse  das  Conüle ,  dass  man  Leute  und  Waaren 
der  angekommenen  Orskischcn  und  der  an  der  Ber- 
dänskischen  Linie  angehaltenen  bucharischen  Karawane 
ohne  Gefahr  in  den  Tauschhof  lassen  könne.  —  Da 
somit  die  Kommission   nichts  Verdächtiges  und  die 
Gerüchte  Bestätigendes  fand,  so  wurde  die  bucharische 
Karawane  zugelassen,  und  die  Einwohner  Ulenburgs 
traten  mit  ihr  in  Verkehr. 

Obgleich  durch  das  obige  Gutachten  sogar  die 
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Existenz  einer  epidemischen  Krankheit  in  Mittelasien 
sehr  in  Zweifel  gestellt  ist,  so  bestätigten  doch  später 
sichere  Nachrichten  die  frisieren  in  dieser  Beziehung 
"verbreiteten  Gerüchte.   »Bald  nach  dem  Ausbrache 
der  Cholera  in  Orenburg,»  sagt  der  Staabsarzt  So- 
li olow,  dessen  Bericht  über  die  Orenburger  Epidemie 
der  befriedigendste  unter  allen  vom  Petersburger  Me- 
dicinalräthe  Iraitgethcilten  ist,  »erhielt  man  durch  den 
in  Persien  befindlichen  Generalmajor  Dolgorucki  oftf- 
-cielle  Nachrichten  von  dem  Wiedererscheinen  dieser 
Krankheit  in  einigen  Gegenden  des  genannten  Reichs? 
zumal  in  Khorasan.     Dies  bestätigt  eine  Angabe 
•Khiwa  scher  Kanflcute,  wornach  ihr  Khan,  der  in  die- 
"sem  Jahre  (1829)  einen  Feldzug  an  die  Gränze  von 
Khorasan  unternommen  Latte,  gezwungen  gewesen 
sei,  wegen  einer  Krankheit  zurückzukehren,  die  ihn 
in  kurzer  Zeit  der  Hälfte  seines  Heeres  beraubt  habe. 
Bei  dieser  Erzählung  bleibt  jedoch  der  für  uns  wich- 
tigste Gegenstand  unerläutert,  wann  nämlich  dieser 
Feldzug  unternommen  worden  sei,  ob  vor  oder  nach 
dem  Abgange  der  Karawanen  nach  Russland.  Diesel- 
ben gingen  nicht  alle  gleichzeitig  ab;  die  bucharische, 
als  die  späteste,  kam  den  22.  Juli  (3.  Aug.,  also  36  Tage 
vor  dem  ersten  bekannten  Brechruhrfalle)  in  den  Oren- 
burg'schen  Tauschhof.    Sollte  nicht  der  Khan  im  Mai, 
als  der  günstigsten  Zeit  zu  solchen  Unternehmungen, 
den  Feldzug  gemacht  haben?    Dann  wäre  er  nach 
Khiwa  im  Anfange  des  Juriius  vor  dem  Abgange  der 
buchar>* sehen  Karawane  nach  Russland  bereits  zurück' 
gekehrt  gewesen.»    Uebrigens  ist  Sokolow  gegen 
die  Annahme  einer  durch  die  Karawanen  aus  Mittel- 
asien gebrachten  Ansteckung,  indem  die  Gesundheit 
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geringe  Sterblichkeit  auf  der  langen  Reise,  die  voll- 
kommene Abwesenheit  der  Cholera  in  den  Festungen 
Troizka  und  Orsk,  wohin,  so  wie  nach  Oren bürg, 
gleichzeitig  aus  denselben  Gegenden  Asiens  mit  den 
Karawanen  verschiedene  Waaren  gebracht  worden 
waren,  endlich  die  Erscheinung  der  Cholera  in  Oren. 
1  bürg  selbst,  unter  der  niedrigsten  V olksklasse ,  nicht 
unter  den  Zollbeamten ,  die  ihrem  Amte  zufolge  den 
meisten  Verkehr  mit  den  ausländischen  Kaufleuten  ha- 
ben, jener  Ansicht  entgegenstehen.  Hofrath  Reiss- 
ner,  Mitglied  der  Pensaschen  Medicinalbehörde ,  der 
übrigens  nicht  in  Orenburg  gewesen  zu  sein  scheint, 
behauptet  dagegen  geradezu,  die  Cholera  sei  in  Oren- 
burg durch  den  Verkehr  mit  der  buch  arischen  Kara- 
wane enstanden;  auch  sprachen  die  Orenburgischen 
Aerzte,  die  im  Anfang  sich  der  Annahme  der  Konta- 
giosität  nicht  im  Geringsten  geneigt  gezeigt  hatten,  in 
einem  Gutachten,  bei  dem  kein  Datum  angegeben  ist  *), 
ihre  Ansicht  aus,  dass  es  mehr  als  wahrscheinlich  sei, 
dass  die  Cholera  aus  entfernten  Gegenden  Asiens  in 
das  Orenburg'sche  eingeführt  worden  sei. 

Nach  allem  Obigen  kann  man  wohl  dieses  keines- 
wegs als  ausgemacht  annehmen;  mehr  Wahrschein- 
lichkeit möchte  die  Einführung  des  KrankheitsstofFs 
durch  die  Kirgisen  haben,  welche  auf  der  ganzen 
Gränze,  besonders  aber  in  Orenburg,  zumal  im 
Sommer  und  Herbste  mit  den  Russen  einen  bestandi- 
gen Tauschhandel  führen,  wiewohl  auch  in  dieser  Be- 
  t 

♦)  Aktenstück  Nro.  XXVt  in  der  Lichtenstadtischea  Schrift 
£.  oo  u.  ff. 
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siehung  nichts  Bestimmtes  nachgewtescn  werden  kann. 
Wir haben  bereits  isla  ersten  Bande  erwähnt,  dass 
Alexander  v.  Humboldt  auf  seiner  letzten  natur- 
fcbtorischen  Reise,  die  er  aus  Auftrag  des  Kaisers  von 
Bussland  in  das  innere  Asien  unternahm,  im  Sommer 
•839  in  den  Kirgiseosteppen  auf  eine  Seuche  gesfossen 
sei,  die  unter  dem  Ym*;  Jier pachte v  aber  auch  den 
Menschen  gefährlich  war.  Es  scheint  nun  ausser  Zwei- 
fei  zu  sein  9  dfrss  diese  Krankheit  die  Brechruhr  war« 
Sokolow  sagt:  9 die  eigenen,  übrigens  ungleichen 
Erzählungen  der  Kursen  dienen  zum  klaren  überzeu- 
genden Beweise,  das*  die  Cholera  sich  in  einigen  ihr 
rer  Horden  gezeigt,  am  Ilek  und  Erabaj  aber  ihr 
beständiges  Misatrauen  gegen  uns  und  die  verdächtige 
HeUnUchhaltung  werden  sehr  hinderlich  zur  Sammlung 
klarer  Beweise,  in  welcher  Ausbildung  und  Stärke 
diese  Krankheit  auf  jenen  halbwilden  Nomadenstamm 
gewirkt  hat.«  Jedoch  ist  es  nach  seinen  Angaben 
nicht  wahrscheinlich,  dass  die  Krankheit  unter  den 
Kirgisen  weit  um  sich  gegriffen  hat :  denn  » ihre  Sitte, 
alle  Kranken  und  Verdächtigen  (z.  B.  an  Blattern, 
Masern  u.  dgl.)  dem  Schicksal  zu  überlassen  und  von 
einem  Orte,  Wo  sich  solche  Krankheiten  gezeigt  ha- 
ben ,  zu  einem  andern  entlernten  zu  wandern  ,  ist  in 
der  That,  das  beste  Mittel  gegen  ihre  Verbreitung.» 
Daraus  Hesse  es  sich  auch  erklären,  dass,  obgleich 
die  Kirgisen  an  einem  grossen  Th eile  der  Grün zen  des 
Orenburgischen  Gouvernements  mit  dessen  Einwoh- 
nern in  Verkehr  stehen,  die  Uebertragung  des  Krank- 
heitsgifts  allein  in  der  Stadt  Orenburg  selbst,  wo 
überdiess  der  Verkehr  am  stärksten  ist,  stattgefunden, 
ein  Umstand,  den  Sokolow,  der  als  entschiedener 
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Arttikontagionist  auftritt,  als  Beweis  dafür,  data  die 
Krankheit  nicht  von  Aussen  hereingebracht  worden 
sei7  anfährt*). 

Soholow  glaubt  die  Entstehung  der  Cholera  in 
Orefnburg  weder  aus  der  Witterung,  dem  Genuas 
Ton  'Früchten,  noch  anderweitigen  örtlichen  Krank» 
heit sursachen ,  noch  ans  einem  eingebrachten  Conta- 
gium  ableiten  zu  können,  sondern  von  der  Erdelek- 
tricität,  ohne  sich  dabei  auf  eine  nähere  Erklärung 
einzulassen-  Als  Gründe  für  diese  Annahme  gibt  er 
nur  die  Unzulänglichkeit  der  übrigen  Erklärungen  und 
die  zuweilen  in  schon  Verschiedenen  eintretenden 
krampfhaften  Zufalle  an« 

Im  Anfang  griff  die  Krankheit  in  Orenburg  nur 
sehr  langsam  um  sich;  in  den  ersten  «4  Tagen  yom 
ersten  Brechruhrfalle  an,  der  am  26.  Aug.  (7.  Sept.) 
vorkam,  bis  zum  "/30.  Sept.  kamen,  so  viel  bekannt 
ist,  nur  i5  Cholerakranke  vor.  Die  meisten  dieser 
Kranken  kommen  auf  die  letzten  Tage  dieses  Zeit- 
raumes,  während  die  ersten  Krankheitsfälle  ganz  ver- 
einzelt waren.  Nun  aber  begann  die  Krankheit  schnei* 
ler  um  sich  zu  greifen ;* nach  Sokolow  verlief  die 
Epidemie  deutlich  in  verschiedenen  Perioden,  nämlich 
der  Anfang  vom  26.  Aug.  (7.  Sept.)  bis  10/22.  Sept., 
die  Zunahme  vom  10/22*  Sept.  bis  so*  Sept.  (3.  Okt.), 

die  grßsste  Hoho  rom  w.  Sept,  («.  Okt.)  bis  «%„  Okt. 

— ~  

■ 

*)  Sehr  aoftllend  ist  es  in  dem  Sokolowschen  Berichte,  das* 

sich  der  Verfasser  am  Ende  für  Errichtung  einer  Quaran- 
täne nach  den  der  Cholera  verdächtigen  Landern  und  für 
alle  Maassregcln  der  Sperrung,  welche  aus  dem  Begriffe 
einer  lebensgefährlichen  Ansteckung  hervorgehen,  erklärt, 
obgleich  er  vorher  immer  die  Kontagiositat  der  Krankheit 
*u  widerlegen  sich  bemüht  bat. 
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und  die  vollige  Abnahme  bis  zum  8/20.  Nov.  Diesem 
Verlaufe  entsprach  nach  ihm  die  Zahl  der  in  das  Mi- 
litärhospital aufgenommenen  Kranken,  nämlich  vom 
a6.  Aug.  (7.  Sept.)  bis  20.  Sept.  (2.  Okt.)  i5,  von 
da  bis  zum  l0/22.  Okt.  199,  von  da  bis  zum  '/13.  Nov. 
71,  und  zuletzt  vom  y,s  bis  9/20.  Nov.  i4*  wobei  na- 
türlich anderweitige  Krankheitsfälle  nicht  mitgerechnet 
sind.  In  keinem  Berichte  findet  sich  eine  Uebersicht 
der  Krankheitsfälle  nach  den  einzelnen  Tagen.  Li  der 
Stadt  und  den  Vorstädten  erkrankten  nach  dem  Be- 
richte  des  Polizeimeisters  bis  zum  22.  Sept.  (4.  Okt.) 
69  Personen;  gestorben  waren  bis  dahin  12.  Bis  zum 
3o.  Sept.  (12.  Okt.)  erkrankten  aufs  Neue  60  Per- 
sonen; gestorben  waren  im  Ganzen  bis  dahin  22.  Bis 
zum  Ende  der  Epidemie  in  Orenburg  am  20.  Nov. 
(2.  Dec.)  erkrankten  in  Allem  1100  Personen,  davon 
genasen  900  und  starben  200.  Diese  runden  Summen 
sind  auffallend  und  mögen  einen  Verdacht  gegen  die 
Genauigkeit  der  Angaben  rechtfertigen. 

Von  jenen  1100  Personen  kommen  auf  das  Mili- 
tärhospital 299  Kranke,  darunter  79  Todte,  also  etwas 
mehr  als  der  vierte  Theil;  auf  die  Stadt  und  Vor- 
städte 801  Kranke,  darunter  121  Todte,  also  etwas 
mehr  als  der  siebente  Theil.  Im  Ganzen  wurde  der 
zehnte  Theil  der  Einwohner  von  Orenburg  von  der 
Brechruhr  befallen;  vom  Militärstande  der  zwanzigste 
Theil,  von  den  übrigen  Einwohnern  mehr  als  der 
sechste  Theil. 

Im  Gouvernement  Orenburg  überhaupt,  wo 
von  der  Stadt  aus  sich  die  Seuche  weiter  ausbreitete, 
betrug  die  Zahl  der  an  der  Cholera  Erkrankten  nach 
der  vom  Petersburger  Medicinalrath  den  Aktenstücken 
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beigefügten  tabellarischen  Uebersicht  3590  (die  Kran* 
ken  in  Orenburg  selbst  mit  eingerechnet),  davon  ge- 
nasen 2?25  und  865  starben.  Indessen  breitete  sich 
die  Krankheit  nicht  durch  das  ganze,  56^6  Quadrat- 
meilen  umfassende,  Gouvernement  mit  mehr  als  einer 
Million  Einwohnern  aus;  von  den  zwölf  Bezirhen  des- 
selben wurden  nur  sechs  von  der  Seuche  heimgesucht, 
und  ein  Theil  von  diesen  nur  unbedeutend. 

Das  Uralgcbirg  theilt  die  Satthalterschaft  in 
zwei  ungleiche  Hälften;  die  östliche  bei  weitem  klei- 
nere ist  grösstenteils  flach,  voller  Moräste  und  Seen, 
die  westliche  grössere  ist  gebirgig  und  von  Zweigen 
des  Urals  durchzogen,  zwischen  welchen  sieh  aber 
grosse  und  weite,  theils  mit  Wäldern  bedeckte,  theils 
steppenartige  Ebenen  ausbreiten.  Von  diesen  beiden 
Theilen  des  Gouvernements  blieb  die  erste  von  der 
Krankheit  ganz  verschont:  nur  in  der  zweiten,  deren 
örtliche  Verhältnisse  der  Gesundheit  günstiger  sind, 
verbreitete  sich  dieselbe,  doch  blieben  auch  in  ihr 
mehrere  Bezirke  ganz  verschont. 

Im  Menselinsltischcn  Bezirke  kam  die  Krank- 
heit nur  in  vier  Dörfern  vor;  die  Zahl  der  Erkrank- 
ten betrug  nicht  mehr  als  35)  davon  sind  aber  sb*  ge- 
storben. 

Im  Belebei'schen  Bezirke  zeigte  sich  die 
Krankheit  blos  in  zwei  Dörfern;  in  diesen  erkrankten 
3o  Personen,  wovon  nur  6  gerettet  wurden. 

Im  Bezirke  von  Buguruslan  litten  vier  Dör- 
fer von  der  Krankheit;  es  erkrankten  293  Personen, 
davon  sind  gestorben  75.  Am  meisten  litt  das  Dorf 
Tiriss-Usmanowa,  wo  die  Zabl  der  Kranken  in- 
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nerhalb  *8  Tagen  sich  auf  #47  betief,  wovon  »7  ein 
Opfer  der  Seuche  wurden.  $  ,  -  1 

Im  St erlitamack'schen  Bezirke  1  wurden 
irler  Dörfer*  von  der  Seuche  heimgesucht;  die  Zahl 
der  Brtthruhrfalle  betrug  in  denselben  öh  k  worunter 
63  mit  tödtlichem  Ausgang.  Ueberdiess  erkrankten  in 
der  Stadt  St erli tarn aek  83  Personen,  davon  Star* 
ben  24. 

Im  Bezirke  von  Bugulma  wurde  die  Cholera 
allein  in  der  Kreisstadt  dieses  Namens  beobachtet,  wo 
sie  vom  7,*.  Nov.  bis  ♦/,«.  Dec  18129  anhielt.  In  die- 
ser Zeit  erkrankten  aa  Personen  t  welche  sämmtlich 
.wieder  hergestellt  wurden. 

Am  ausgebreitetaten  herrschte  die  Krankheit  in 
dem  Bezirke  von  Orenburg,  wo  nur  wenige 
Orte  verschont  blieben ,  namentlich  aber  alle,  die 
aufwärts  von  Orenburg  am  Uralflusse  liegen,  welr 
eher,  nicht  zur  Schifffahrt  benützt  wird.  Im  Be- 
zirke von  Orenburg,  mit  Ausnahme  der  Stadt  selbst, 
erkrankten  1988  Personen,  wovon  261  der  Krankheit 
unterlagen.  An  einigen  Orten  war  die  Zahl  der  Kran- 
ken höchst  unbedeutend;  in  vier  Dörfern  kam  nur  ein 
einziger  Brechruhrfali  vor,  in  a  andern  nur  a.  Die 
meisten  Kranken  hatte  der  Flecken  Seit  owskoi- 
Possade;  daselbst  erkrankten  309 Personen,  es  star- 
ben aber  blos  17 ,  der  achtzehnte  Theil  der  Erkrankr 
ten«  In  der  Festung  Hazsipnaja  erkrankten  3o5 
Individuen,  darunter  starben  19,  der  sechszehnte  Theil 
der  Erkrankten.  In  der  Festung  N  i  s  c  h  ne  -  O  s  e  r- 
naja  kamen  ao3  Brechruhrialle  vor,  wovon  nur  7  ei- 
nen tödtlichen  Ausgang  hatten,  so  dass  also  nur  Y2» 
der  Erkrankten  starb.  Im  Städtchen  Saknaarsk  Star« 
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bcn  von  184  Kranken  nur  11;  dagegen  starben  im 
Dorfe  Sarmanaewa  von  73  Kranken  55  und  im 
Dorfe  Tockmack-Coran  von  44  Kranken  27. 

Die  Cholera-Epidemie  im  Orcnburg'schen  Gou- 
vernement begann,  wie  wir  gesehen  haben,  inOren- 
burg  selbst  am  26.  Aug.  (7.  Sept.)  1829;  zuletzt 
war  sie  in  der  Festung  Tschernoretschinshaja, 
wo  sie  den  23.  Febr.  (7.  März)  aufhörte;  die  Krank- 
heit dauerte  mithin  im  Gouvernement  gerade  ein  Halb- 
jahr. Die  Dauer  der  Seuche  in  den  einzelnen  Orten 
ist  in  der  tabellarischen  Uebersicht  des  Petersburger 
Medicinalraths  enthalten,  bei  jedem  Orte  ist  der  Tag 
des  Ausbruchs  und  der  Tag  des  Aufhörens  angege- 
ben. Bei  einer  aufmerksamen  Betrachtung  dieser  Ue- 
bersicht kann  man  nicht  verkennen,  dass  im  Allge- 
meinen die  Dauer  der  Epidemie  an  einem  Orte  mit 
der  Zahl  der  von  der  Krankheit  Befallenett  (und  wahr- 
scheinlich mit  der  Einwohnerzahl,  über  welchen  Punkt 
man  die  Angaben  vermisst)  in  Beziehung  stand.  In 
der  Stadt  Orenburg,  wo  1100  Personen  erkrank- 
ten, dauerte  die  Epidemie  am  längsten,  nämlich  87 
Tage.  In  der  Festung  Ni  sch  n ei  -  O  s  e  r  na  j  a,  wTo 
2o3  Personen  von  der  Seuche  befallen  wurden,  dau- 
erte sie  42  Tage;  in  dem  Flecken  Seitowskoi,  wo 
309  Personen  erkrankten,  und  in  dem  Städtchen 
Sackmarsk<,  wro  184  erkrankten,  40  Tage.  In  der 
Festung  Bazsipnaja,  wo  3o5  Personen  an  der  Cho- 
lera litten,  und  im  Dorfe  Emangulewa,  wo  1 1 3 
erkrankten,  war  die  Dauer  der  Epidemie  3^  Tage;  in 
der  lletzkischen  Festung  kamen  innerhalb  23 
Tagen  n3  Cholerafalle  vor,  in  derselben  Zeit  in  der 
Stadt  Sterlitamack  83 <>   und  im   Dorfe  Nowi- 
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SchaUy,7$;  farnefr/annerhalb  14  Tagftft'ün  Borfo 
Tschetirman  43,  und  in  <  der  Festung  Tatischt- 
schewa  40.    Im  Dorfe:  Adnagulowa  dauerte  die 
Krankheit  8  Taee,  und  innerhalb  dieser  Zeit  wurden 
27  Personen  von  ihr  befallen*  Jedoch  finden  sich  auch 
zahlreiche.  Abweichungen  dieser  im  Allgemeinen  eus 
4er  Uehersicht  hervorgehenden  Ordnung.  So  wurden 
z.  B.  im  Dorfe  Tiriss-Üsmano  wa  innerhalb  19 
Tagen  147  Personen  von  der  Cholera  befallen,  wa'h^ 
rend  in  Troitzkaja,  wo  die  Krankheit  am  ya0^ 
Okt.  sich  zeigte  und  am  aa  Okt.  (9.  Nov.)  aufhörte,' 
also  di  Tage  dauerte,  wahrend  dieser  Zeit  nur  3  Per- 
sonen die  Cholera  bekamen;  diese  Abweichungen  fin*1 
den  übrigens  zum  Theil  in  einem  Umstände ,  den  wir 
sogleich  berühren  werden,  ihre  Erklärung. 

/  Diejenigen,  welche  geneigt  sind,  einen  Einfluss 
der  Mondsphasen  auf  die  Entwicklung  und  den  Gang 
der  Epidemien,  namentlich  der  Cholera*Epidemien,  an-' 
zunehmen,  können  in  der  Uebersicht  des  Petersbur- 
ger Medicinalraths  über  die  Orenburger  Epidemie 
leicht  bestätigende  Thataaehen  finden.  Die  Zahl  der 
Tage  der  Epidemie  entspricht  an  manchen  Orten  der 
der  Mondfepbäsen;  öfters  zeigte  die  Seuche  eine  ein-, 
zwei-,  drei-,  vierwöchige  Dauer*  In  der  Statte"*' 
Berdtfk  begann,  die  Krankheit  am  3o.  Septemb.  (12^ 
Okt.)  mit  dem  Eintritt  «  des  Vollmonds  und  hörte  auf 
am  18/2s.  Nov.  ,^  den  Tag  vor  Eintritt  des  Neumonds. 
Im  Dorfe  Adnagulowa  begann  die  Krankheit  am  6/i8* 
Jan.  i83o  mit  dem  letzten  Viertel,  und  hörte  beim  Ein- 
tritt des  Neumonds  auf  am  ls/2S.  Jan.  Untersucht  man 
aber  die  Sache  genauer,  so  findet  sich,  dass  an  den 
meisten  Orten,  wo  man  aus  der  Zahl  der  Tage,  in- 
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nerhalb  deren  die  Epidemie  bestand,  auf  einen  Zu- 
sammenhang mit  den  Mondsveränderungen  schliessen 
könnte,  dieser  keineswegs  stattfindet ,  indem  weder 
der  Anfang  noch  das  Ende  der  Epidemie  wirklich  mit 
dem  Mondswechsel  eusammentriflfc.  Ueberdiess  taugt 
die  vom  Medicinalrathe  mitgetheilte  Uebersicht  auf 
keinen  Fall  dazu ,  Resulsate  der  Art  darauf  zu  bauen. 
Es  ist  in  derselben  auch  das  Dorf  Nowaja-Masina 
aufgeführt)  und  als  Zeit  des  Erscheinens  der  Cholera 
angegeben  der  6/,8.  Febr.,  als  Zeit  der  Beendigung 
der  15/25.  Febr.  i03o.  Krank  war  1  Person,  die  ge- 
storben ist.  Ferner  ist  beim  Dorfe  Cliutchi  als  Zeit 
der  Erscheinung  der  Cholera  angegeben  der  13/25.  Nov., 
^  als  Zeit  der  Beendigung  der  u/i6.  Nov.  1829;  auch 
hier  war  nur  ein  einziger  Kranker,  der  wieder  genas. 
Man  sieht  daraus,  dass  in  der  Uebersicht  des  Peters- 
burger Medicinalraths  die  Dauer  der  Epidemie  an  den 
einzelnen  Orten  von  dem  Erkranken  des  ersten  Cho- 
lerakranken bis  zur  Wiedergenesung  oder  zu  dem 
Tode  des  letzten  gerechnet  wurde.  Die  Dauer  der 
Krankheit  des  Einzelnen,  sie  möge  in  Wiedergene- 
sung oder  Tod  enden,  ist  aber  von  so  manchen  Um- 
ständen abhängig,  dass  unmöglich  nach  ihr  die  Dauer 
einer  ganzen  Epidemie  festgesetzt  werden  kann.  Will 
man  nach  einem  Zusammenhang  der  Epidemie  mit  kos- 
mischen Einilüssen  forschen,  so  muss  man  als  Dauer  der 
Epidemie  den  Zeitraum  vom  Erkranken  des  ersten  Kran- 
ken bis  zum  Eintritt  der  Krankheit  beim  letzten  rech- 
nen. Aus  diesem  Grunde  lassen  sich  aus  derUebersicht 
des  Medicinalraths  in  der  genannten  Beziehung  we- 
der positive  noch  negative  Resultate  ziehen.  Auch 
erklären  sich  aus  dieser  Art,  die  Dauer  dir  Epide- 
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mie  zu  bestimmen,  die  oben  erwähnten  Abweichung 
gen  von  dem  Zusammenhang,  der  im  Allgemeinen 
zwischen  der  Dauer  der  Epidemie  und  der  Zahl  der 
Erkrankten  statt  eu  finden  scheint. 

-  Was  die  Verbreitung  der  Cholera  im  OrenV 
bürg  sehen  Gouvernement  betrifft,  so  ist. dabei 
su  bemerken ,  dass  die  Krankheit  eine  ziemliche  Zeit 
blos  auf  den  Orenburg'schen  Bezirk  beschränkt 
blieb.  Der  erste  Ort»,  welcher  ausserhalb  dieses  Be- 
zirks von  der  Cholera  heimgesucht  wurde  ,  war  die* 
Stadt  Sterlitamackim  Bezirke  gleichen  Namens-, 
der  nördlich  zunächst  an  den  Or enbur g's chen Be* 
zirk  angränzt;  die  Krankheit  gelangte  dahin  am  y,9. , 
Nov.  1829.  Im  Buguruslanschen  Bezirke,  der 
nordwestlich  an  den  Orenburgischen  stösst ,  kam  die 
Krankheit  erst  am  %v  Dec.  zum  Vorschein  (im  Dorfe  ' 
Tiriss -Usmanowa).  Im  Bezirke  von  Belebei, 
der  sieh  westlich  an  den  von  Sterlitamack  an« 
schliesst,  zeigte  sich  die  Krankheit  zuerst  am  %.  Jan« 
i83o.  Im  Bezirke  von  Bugulma  aber,  der  von 
Orenburg  entfernter  ist,  als  die  beiden  eben  ge- 
nannten, und  vom  Buguruslanschen  nördlich,  und  west- 
lich vom  Belebei  schen  liegt ,  hatte  sich  die  Krankheit 
schon  den  7/19.  Nov.  1829,  also  früher  als  in  den  bei- 
den Orenburg  näher  liegenden  Bezirken  gezeigt.  Zu» 
letzt  gelangte  sie  in  den  nordwestlichsten  Berzirk 
des  Gouvernements ,  den  von  M  e  n  s  e  1  i  n  s  k,  der  nörd- 
lich vom  Bugulma'schen  gelegen  ist;  in  demselben 
zeigte  sich  die  Krankheit  erst  am  2/u.  Jan.  i83o.  Der 
westlich  an  den  Orenburgischen  Bezirk  ans  tossende 
Bezirk  von  Busuluck,  so  wie  der  gegen  Osten 
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angrenzende  von  Werehne-Üralsk  blieben  gan« 
verschont,  i  • 

^Ma»  sieht>  aus  verstehender  Ueberfiicht,  dasa  bei 
der  Verbreitung  de«  Seuebe  von  Bezirk  zu  Bezirk 
Sprünge  statt  fanden ,  so  dass  der  entferntere  Bezirk 
früher  die  Kran&heii  bekam  als  naher  gelegene.  Das- 
selbe  findet  sich  auch,  wenn  man /die  Verbreitung  in 
den  einzelnen  Bezirken  verfolgt;-  ein  von  den  bereits 
heimgesuchten  Orten  entfernter-  gelegner  Ort  wurde 
oft  eher  als  die  dazwischen  gelegenen  von  der  Seu- 
che ergriffen«   Der  erste  Ort,  welcher  nach  Oren- 
burg heimgesucht  wurße,  war  die  *oo  Werste  da- 
von entfernte  Festung  Bazsipnaja;  dabin  kam  die 
Krankheit  am  ls/25.  Sept  1829;  fünf  dazwischen  gele- 
gene Orte  wurden  erst  später^  befallen :  die ,  am  näch- 
sten an  Orenburg  gelegene  Festung  Tscherno* 
retschinskaja  nicht  eher  als  am  %%>  Jan.  i83o, 
weiter  entfernt  Bit schkowa  am  29.  Okt.  (10*  Nov.) 
1829,  weiterhin  Talischtscbewa  am  */*o«  Okt.  $  auf 
dieses  folgt  auf  der  Strasse  Zubotschistka,  wo» 
sich  die  Krankheit  am  °/2t.  Nov.  zeigte,  und  zunächst 
an  Bazsipnaja  die  Festung  Ni8ehne>- Ozerna  jat 
wo  die  Krankheit  am  6/fÄ*  Okt.  erschien.    Das  Nam* 
liehe  Hesse  sich  auch  auf  den  beiden  andern  Strassen* 
der  gegen  Kasan  und  der  gegen  Ufa,  auf  welchen 
sich  die  Cholera  hauptsächlich  verbreitete,  nachwei- 
sen;  doch  wird  jenes  Beispiel  genügen* 

Die  Einwohner  von  Bazsipnaja  behaupten,  die 
Krankheit  sei  durch  den  von  Orenburg  gekomme- 
nen Weinha'ndler  Grigor  Susdow  eingeführt  worden* 
Nach  dem  Berichte  des  Militärarztes  Schumow  war 
dieser  Mensch  am  19.  Sept.  (1.  Okt.)  erkrankt  und  . 
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den  folgenden  Tag  geworben*   Den  tu  und,  **.  Sept. 
(3.  und  4.  Okt.)  gab  es  keine  Cholerakrankem  Am 
a3.  Sept.  {5*  Okt.)  erkrankte  aBer  gegen  Abend  eita 
längst  ,  an  Diarrhöe  leidender  und  über diess  trunkener 
.Mensch,  der  nach  20  Stunden  starb.    Afti  a&.  ^Sep** 
(7.  Okt.)  erkrankte  wieder  Einer  >  der  nach  siebentä- 
gig er  Dauer  der  Krankheit  starbt  am  27.  Sept.  (9*  Okti) 
erkrankten  drei^  u.  s.  w*  Sämmtliche  Erkrankte,  ,ver* 
sichert  Sehumow*  hatten  mit  den  Kranken  gar  kei- 
ne Gemeinschaft  gehabt*  und  die  Personen v  rtfrulche 
mit  dem  oben  genannten  Weinhändler  zu  thuh  gehabt 
hatten  ,  blieben  sämratlich  gesunde    Der  örateren  Be* 
hauptung  Schumow'a«  widerspricht  indessen i,  das* 
der  Givilgouverneur  von  Orenbjirg  .unter  degh.ötf» 
sten  Erki'anUten  in  Raz s i p  n  a  ja  ;  den  Ur^dnik  (ßer 
aeichnung  eines  Beamten  im  Äosakenhbefe)  W*Ä»iH 
Mainialow  und  sein«  Frau  aufführt  (in  seinem  Be- 
richte vom  */4S.  Okt.  an  den  Civil  generale  taabsarzt)* 
Nicht  zu,  üb  ersehen  ist,  dass  ;  nach  jdem  Berjcjite  S.oV 
kolow's  eine  Kosakenabtheilung» < «elende*  ArtUIfiii* 
in  der  Näh«  ton  Qren  bürg  «im  Lager  ;hatW  >mi 
dasselbe  am  yi5.  Sept.  yerüess um  nach  def;  Festung 
liazsipnaj  a  sich  zu,  begeben  v  wodurch .  auchrWW 
Verbreitung  der  Krankheit  statt  .$nd«m  konnte,,  ,  >  / 
In  der  Festung  Ileakaja~Z*se,ht,s chik,a  ie* 
gann  die  Cholera  am  2/14*  Okt,  ,  Dieselbe  liegte 
*  Werste  südwestlich ;  YQtt,  Qreubürg«  an  d0f  fy$m$ 
der-i  Kirgia-Kaisabaehea  Steppe.  .  Das  zwischen  Qffejfc 
bürg  und  Uezkaja  gelegene  <EUsqvh;an,$h,öi blieb 
ton  der  Cholera  Unberührt.    Nach  dem  Berichtendes  / 
Staabsar»tes  S,chimanski  ist  dar  ;Botfen  in;  de«  Fe* 
atung  seibat  wie  in  der  Umgebung  sandig ?th#fd$,  und 
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so  fest,  dass  selbst  nach  langem  Regen  kein  Schumis 
'entsteht*  Nngends  sind  Sumpfe  voihanden,  und  die 
i  »iiJ't  ist 

immer  gesund.  Nahe  an  der  Festung  läuft 
das  Flüsschen  Flschanka,  welches  sehr  reines  und 
gesundes  Wasser  enthält;  überdiess  sind  an  den  Ufern 
dieses  Flüsschens,  wie  in  der  Festung  selbst,  einige 
Brunnen  mit  sehr  reinem  und  gesundem  Quellwasser. 

Die  Cholera  zeigte  sich  hier  zuerst  an  Personen, 
die  aus  Orenburg  gekommen  waren,  an  einem  Un- 
teroffizier Tichon  Panow,  und  an  einer  Soldatenfrau 
Martha  Tichonow ,  welche  die  Zufalle  der  Krankheit 
schon  auf  der  Hälfte  der  Reise,  bei  ihrer  Rückkehr 

hunft  nicht  wusste,  dass  die  Cholera,  die  sich, bis 
dahin  in  Ilezkaja  noch  nicht  gezeigt  hatte,  in  den 
gedachten  Fällen  vorhanden  sei,  so  wurde  der  Staabs- 
aizt  Schimanski  erst  Abends  zu  Hülfe  gerufen,  als 
die  Krankheit  schon  so  überhand  genommen  hatte, 
dass  man  nicht  mehr  im  Stande  war,  die  Kranken  zu 
retten.  Der  Unteroflicier  starb  in  36,  die  Soldaten- 
frau in  48  Stunden  nach  Anfang  der  Krankheit.  Am 
dritten  Tage  darauf  erkrankten  der  Mann  obiger  SoU 
datenfrau ,  zwei  kleine  Mädchen ,  Töchter  des  Kosaken 
Wugow,  eine  von  3,  die  andere  Ton  9  Jahren,  und 
nach  ihnen  ihre  Muhme  >  die  Kosakenfrau  Anna  Wu- 
gow  mit  ihren  zwei  kleinen  Söhnen ;  die  Mädchen 
starben  binnen  24  Stunden,  die  übrigen  genasen.  * 
Sodann  verbreitete  sich  die  Krankheit  so  heftig,  dass 
am  22.  Okt.  (3.  Nov.)  n3  Menschen  von  ihr  befallen 
waren. 

»Indem  ich»,  sagt  Schimanski,  »bei  diesem 
gewaltsamen  Gange  der  Krankheit  mich  hier  allein  be- 
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fand,  und  überdies»  noch  das  Krankenhaus  des  8ala- 
Verkehrs,  wozu  viele  Personen  gehören,  zu  besorgen- 
hatte,  so  konnte  ich  bei  jenen  n3  Personen  keine 
Untersuchung  über  *die  Verbreitung  der  Krankheit 
anstellen;  nur  bei  den  ersten  8  gelang  mir  diess ,  und 
ich  konnte  mich  dabei  überzeugen,  dass  das  Uebel  7 
yon  einem  Menschen  zum  andern  übertragen  worden ; 
denn  die  beiden  ersten  Kranken  erhielten  das  Uebel 
zu  Orenburg,  wo  die  Krankheit  wüthete.  Es  hat 
sich  ergeben,  dass  dieselben  in  Orenburg  Sates 
verkauft  und  im  Tauschhof  bei  einem  unbekannten 
Kaufmann  Hammelfleisch  gekauft  hatten,  dass  sie  von 
diesem  mit  Wein  bewirthet  und  dass  er  zu  gleicher 
Zeit  von  einem  Anfalle  der  Cholera  befallen  worden. 
Tichonow  wurde  von  seiner  Frau  angesteckt,  ünd  die 
zwei  Mädchen  des  Wugow  waren  vermöge  ihrer  Nach- 
barschaft mit  Panow  bald  nach  der  Ankunft  bei  ihm 
gewesen.  Die  Muhme  wartete  sie  zur  Zeit  der  Krank- 
heit, und  von  ihr  -wurden  ihre  beiden  Söhne  ange-  • 
steckt,  v  ■  *  ■ 

»Auch  hier»,  bemerkt  8chimanski  ferner, 
»wie  bei  allen  ansteckenden  Krankheiten,  wurden 
nicht  alle  in  der  Nahe  der  Kranken  befindlichen  Per- 
sonen  ergriffen;  eben  diese  konnten  jedoch  die  An- 
steckung aus  einem  Hause  ins  andere  bringen.  ,  Dass 
aber  die  Krankheit  nicht  aus  der  Luft,  sondern  durch 
Ansteckung  entsteht,  ergab  sich  auch  in  Tscher  no- 
r  etschinska  j  a,  18  Werste  von  Orenburg,  wo 
sie  sich  am  lö/so.  Jan.  bei  einer  Kälte  von  3o  Graden 
neuerdings  zeigte.  Ein  Kosak  'des  Tept  rschen  Re- 
giments starb  am  «weiten  Tage  daran ,  und  bald  dar* 
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auf  erkrankt«  der  Feldscheerer ,  der  ihn  eingerieben 
hatte»  *). 

In  der  Kreisstadt  Sterlitamack,  die  aüf  der 
Strasse  ton  Oren bürg  nach  der  Gouvernementsstadt 
Ufa  liegt,  a3o  Werste  vom  erstereh  entfernt,  er- 
schien die  Cholera  am  7/,9.  Nov.7  In  as  Tagen  ihrer 
Herrschaft  daselbst  ergriff  sie  79  Person  (nach  der 
tabellarischen  Ueb ersieht  des  Medicinalraths  83)  bei 
einer  Kalte  von  20  bia  3d  Graden)  20  Personen  wur- 
den wurden  ein  Opfer  der  Krankheit.  Sie  war  nach 
dem  Bericht  des  Hofraths  Reissner  auf  folgende 
Weise  entstanden:  *Im  Oktober,  zur  Zeit  des  Jahr- 
marktes in  jener  Stadt v  kamen  aus  Kargala*  wo  die 
Cholera  furchtbar  geherrscht  hat,  viele  Tartaren  zum 
Handel  nach  S terl itamack.  Es  geschah  diesa  tot 
der  Sperrung  von  Kargala.  Wahrscheinlich  wurde 
nun  die  Krankheit  durch  diese*  Tartaren  eingeführt  ; 
denn  die  ersten  Opfer  waren  Tartaren,  mit  welchen 
'  andere  angekommene  Personen  besonders  viele  Ge- 
meinschaft gehabt  hatten.» 

»Meine  Beobchtungen  rücksichtlich  der  Anstek- 
kung  der  Krankheit  haben  gezeigt  *  dass  dieses  ent- 
setzliche Uebel  sich  durch.  Gemeinschaft  mittheilen 
kann.  Ich  sah,  wie  an  einem  Orte  Einer,  dann  nach 
Kurzem  ein  Anderer  und  endlich  ein  Dritter  erkrank- 
te. Noch  merkwürdiger  ist  folgendes  Ereigniss:  Am 
Abend  meiner  Ankunft  wurde  in  das  Krankenhans  ein  * 
Verdächtiger  Mensch  gebracht,  welcher  jedoch  nach 
-  _ 

*)  Aus  der  tnbelfnfischeri  UeWsicht  de«  Petersburger  MedU 
cinalrathes  ergibt  sich,  dass  sich  die  Krankheit  in  Tschernoret- 
srhinskaja  weiter  ausbreitete  und  bis  zürn  13.  Febr.  (7. 
Würz)  *5  Personen  befallen  wurden. 
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34  Stunden  wieder  entlassen  wurde ,  weil  sich  an  ihm 
keine  Erscheinung  der  Cholera  zeigte.  Aber  nach 
vier  Tagen  kam  er  mit  den  völligen  Zeichen  der  Cho- 
lera an.  Nach  drei  Tagen  wurde  aus  dem  nämlichen. 
Hause  ein  Frauenzimmer  gebracht,  welches  an  der- 
selben Krankheit  litt.» 

Ueber  die  örtlichen  Verhältnisse  St  er  1  it  am  ac  k$ 
theilt  Reissner  im  Wesentlichen  Folgendes  mit; 
Diese  Stadt  liegt  auf  dem  linken  Ufer  des  Flusses 
Bai  la,  in  einer  Entfernung  von  demselben  in  gerader 
Linie  nach  Süden  etwa  4  Werste  auf  einer  gleichen 
Ebene,  die  eine  Ausdehnung  von  323  Quadratdessä- 
tinen  hat,  zwischen  zwei  Flüssen.  Von  der  rechten 
Seite  bespült  diese  Ebene  der  fischreiche  Aschkadar, 
der  ein  gutes  Wasser  hat,  links  der  FlussSterla  mit  unge- 
niessbarem,  lehmigem  Wasser.  Die  Häuser  sind  alle 
Ton  Holz ;  die  Zahl  der  Einwohner  beträgt  2332.  Also 
wurde  nur  ungefähr  der  achtundzwanzigste  Theil  von 
der  Krankheit  ergriffen,  während  in  Orenburg  der 
zehnte  Theii  der  Einwohner  daran  litt.  Das  Klima 
von  Sterlitamack  ist  ziemlich  bestandig  und  ge- 
sund; zuweilen,  besonders  im  Frühlinge,  herrschen 
drei-  und  viertägige  Fieber,  jedoch  selten  und  nicht 
lange.  Die  herrschenden  Winde  sind  Süd  und  Süd- 
west, letzterer  immer  vou  Regen  oder  3chuee  be- 
gleitet. 

Im  Dorfe  Tiriss-Üsman ow  (im  Buguruslan- 
schen  Bezirke),  dessen  Einwohner  Mohamedaner  sind, 
bemühten  sich  diese  aus  Aberglauben  die  daselbst 
herrschende  Cholera  zu  verheimlichen.  Aus  dem  be- 
nachbarten Teptär'schen  Dorfe  Karamala  kam  ein 
ein  gewisser  Roslanow  dahin;  dieser  war  nach  seiner 
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Rückkehr  das  erste  Opfer  der  nun  «ich  in  Karfe- 
mala  ausbrechenden  Seuche.  Nach  dem  Berichte  des 
Bezirksarztes  Onufriew  wurden  nach  dem  Tode 
dieses  Mannes  zuerst  seine  nächsten  Anverwandten, 
und  dann  in  Kurzem  viele  Einwohner  ergriffen.  Bei 
der  ersten  Nachricht  vom  Erscheinen  der  Cholera  in 
Karamala  sperrten  die  nicht  mehr  als  40  Faden  *) 
davon  entfernt  wohnenden  russischen  Bauern  ihr  Dorf 
und  schützten  sich  dadurch  gegen  die  Krankheit. 

Uebereinstimmend  mit  diesen  Beobachtungen  sagt 
der  Bezirksstaabsarzt  T  r  o  i  z  k  i  in  seinem  Berichte :  »In- 
dem ich  mich  zur  Behandlung  der  Cholerahranken  in  den 
Niederlassungen  des  B ugu ruslan 'sehen  und  Oren- 
bürg'  sehen  Bezirkes  befand,  fragte  ich  an  allen,  mei- 
ner Aufsicht  unterworfenen  Orten  über  die  erste  Er- 
scheinung des  Uebels.  Zur  Antwort  erhielt  ich  über» 
all  die  Kunde,  dass  die  Cholera  sich  nicht  eher  ge- 
zeigt habe ,  bis  Einer  aus  einem  angesteckten  Dorfe 
zu  ihnen  gekommen  sey.»  Ebenso  versichert  der  Be- 
zirksarzt Wodow,  an  seinem  Beobachtungsorte  habe 
sich  der  Uebergarig  der  Krankheit  von  einem  Men- 
schen zum  andern  sehr  deutlich  nachweisen  lassen  £ 
der  unvollkommene  Erfolg  der  Quarantaine  aber  lasse 
sich  von  der  unvollständigen  Ausführung  derselben 
ableiten.  Unbestimmter  drückt  sich  der  Staabsarzt 
Pupurew  aus:  »die  Ansteckungsfahigkeit  der  Cho- 
lera», sagt  er,  »kann  man,  wie  es  scheint,  zuge- 
ben, weil  sie  sich  an  vielen  Orten  nicht  gezeigt  hat, 
welche  doch  denen  nahe  waren,  wo  die  Krankheit 
geherrscht  hat,  wohin  aber  befallene  Individuen  viel- 


*)  Ein  Faden  ist  gleich  sieben  englischen  Fust. 
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leicht  nicht  gereist  sind.  Im  Gegentheite  hat  lieh 
die  Cholera  überall  gezeigt,  wo  ein  Kranker  hinkam 
oder  starb |  wie  m  dem  Dorfe  Subowa*).  Obgleich 
ich  übrigens  bemerkt  habe,  dass  die  verderbliche  Wir- 
kung der  Cholera  sich  oft  in  Familien  verbreitete,  und 
nur  wenige  Personen  unberührt  Hess ,  die  vielleicht 
keine  Anlage  dazu  hatten  —  wie  denn  erwiesener* 
maassen  zu  jeder  Ansteckung  eine  Anlage  nbthig  ist  — 
so  hörte  doch  die  Cholera  auf,  wenn  man  die  nöthi- 
gen  Vorsieh tsmaassregeln  genommen  hatte  und  der 
Kranke  genesen  war.  Mit  dem  Tode  des  Einen  ging 
aie  gewöhnlich  zu  einem  Andern  Über,  wahrschein- 
lich weil  der  Leichendunst  noch  ansteckender  ist.» 

Nach  einem  Gutachten  der  Oren burgischen  Aerzte 
ohne  Datum  **)  zählte  man  acht  polizeilich  bestätigte 


*)  Man  muss  ctchv  wundern ,  dass  Tupurew  einen  so  allge- 
mein   aufgestellten  Satz ,   dem    anderweitige  Erfahrungen 

.  entgegenstehen  ,  nur  mit  einer  einzigen  Thatsache  zu  bele- 
gen sich  begnügt. 

**)  Nro.  XXVI.  der  Aktenstücke.  In  diesem  Gutachten  kom- 
men d^e  Orenburger  Aerzte  von  ihrer  Behauptung,  dass  die 
Brechruhr  nicht  ansteckend  sey,  zurück,  gestchen  jedoch 
die  Ansteckungsfähigkeit  nicht  recht  zu,  indem  sie  sie  nur 
durch  Vermittlung  der  Atmosphäre  annehmen.  „Das  hier 
beobachtete  und  wahrscheinlicnste  Mittel  der  Verbreitung 
der  Krankheit  besteht  darin ,  dass  ein  Mensch  ,  der  an  ei- 
nem Orte,  wo  die  Cholera  herrscht  die  Anlage  zu  der- 
selben bekommen  hat,  bei  seinem  Uebergange  an  einen 
andern  Ort  nun  von  -derselben  befallen  wird  und  dem  t*uft- 
k reise  seines  neuen  Aufenthalts  eine  krankmachende  Be- 
schaffenheit mittheilt.  Hier  wächst  sie,  nährt  sich  und  sich  ver- 
breitend ergreift  sie  schon  die ,  welche  durch  innere  Bedin- 
gungen des  Körpers  zur  Aufnahme  geneigt  sind.  —  Diese,  auf 
augenscheinlichen  Zeugnissen  beruhende  Darstellung  macht 
es  wahrscheinlich  ,  dass  die  Cholera  aus  entfernten  Gegen- 
den Asiens  in  das  Orenburg'sche  eingeführt  sei :  eben  so 
hängt  auch  ihre  Verbreitung  in  den  Ortschaften  dieses  Gou- 
vernements von  dem  üebergang  der  Einwohner  von  orgrif- 
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nni  Ton  Aereten,  welche  auf  den  Gang  der  Cholera 
im  Orenburgischen  Gouvernement  geachtet  haben, 
beobachtete  Falle  einer  Uebertragung  der»  Krankheit 
Tön  Ort  au  Ort.  Dagegen  sagt  aber  Soholow,  der 
durchaus  eine  Ansteckungsfahigheit  der  Cholera  nicht 
«n  gestehen  will:  »Es  giebt  zwar  scheinbare  Beweise, 
däss  die  Krankheit  sich  von  Ort  zu  Ort  fortgepflanzt 
habe;  so  beschuldigt  man  in  Razsipna^a  den  Wein* 
bändler Susdow,  in  der  Berdsluschen  'Station  ei- 
nen in  Orenburg  bei  einem  Begrabniss  gewesenen 
Geistlichen,  so  in  Uralsk  zwei  aus  Orenburg  ge* 
hommene  Personen,  die  jedoch  eine  vierzehntägige 
Quarantaine  ausgehalten  hatten,  endlich  in  Bugulm  a 
den  Oberofißcier  Penski,  welcher  aus  Orenburg 
zur  IJeberführung  der  Rekruten  hingeschickt  war; 


fcnen  Orten  In  freie  ab,  was  oft  früher  geschieht ,  che  die 
Behörde  von  dem  Erscheinen  der  Cholera  an  einem  Orte  / 
ftunde  erhalt ,  oder  ehe  die  Anordnungen  der  Behörde  we- 
gen der  Sperre  in  Ausfifhrung  gekommen  sind.  —  Rieht* 
desto  weniger  giebt  es  Erfahrungen  und  Beobachtungen, 
welche  geradehin  der  ansteckenden  Kraft  der  Cholera  ent- 
gegenstehen ,  zumal  wenn  von  einer  solchen  Stufe  und  Kräf- 
ligkeit  derselben  die  Rede  ist,  wie  sie  bei  den  eigentlichen 
ansteckenden  Krankheiten  vorkömmt.  So  ist  weder  die 
Annäherung  zu  Cholerakranken,  noch  das  Gehen  zu  ihnen, 
ferner  weder  drr  Schwefes,  noch  das  Blut,  der  Auswurf  etc. 
Anderen  nachtheilig  geworden ,  wenn  sie  nicht  schon  eine 
deutliche  Anlage  zur  Cholera  hatten.  Diese  Anlage  hängt 
eben  so  viel  von  besonderen  Verhältnissen  des  ganzen  Kör- 
pers ab,  als,  und  vielleicht  noch  mehr,  von  den  Verdau- 
ungsorganen. Es  gibt  Beispiele,  dass  an  Orten,  wo  die  Cho- 
lera herrschte,  Leute  davon  ergriffen  wurden,  die  nicht 
nicht  die  geringste  Verbindung  mit  Wohnungen  und  Men- 
schen hatten,  wo  sie  sich  zuerst  gezeigt  hatte."  Letzte- 
res versteht  sich  von  selbst ;  wenn  in  einer  Stadt  nach  und 
nach  ein  paar  Hundert  Menschen  von  einer  ansteckenden 
Krankheit  befallen  werden,  so  haben  nicht  alle  ?on  den 
*uer st  Erkrankten  die  Krankheit  bekommen, 
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nirgends  aber  ist  erwiesen,  dass  die  Cholera  ob* 
mittelbar  von  den  genannten  Personen  auf  andere, 
mit  ihnen  bei  ihrer  Ankunft  an  die  genannten  Orte  in 
nächster  Verbindung  gewesenen  Personen  übergegan-^ 
gen  sei;»  —  eine  Behauptung,  die  durch  mehrere 
oben  genau  angegebene  Beobachtungen  widerlegt  ist» 
Erwähn enswerth  ist,  was  Sokolow  weiter  sagt:  »In- 
dem ich  eine  bedeutende  Verletzung  am  Zeigefinger1 
der  rechten  Hand  hatte,  verlor  ich  oft  beim  Blutlas- 
sen die  Bandage  und  wurde  vom  Blute  der  Cholera- 
ltranken ?  welches  nicht  selten  in  die  Wunde  selbst 
lief,  benetzt.  Ich  sah  Hospitaldiener  und  Hausmüt- 
ter, denen  das  von  den  Kranken  beim  Erbrechen 
Ausgeworfene  in's  Gesicht  sprützte,  und  die  nichts 
destoweniger  gesund  blieben.» 

Der  Staabsarzt  Smirnow  sagt  in  seinem  Gut- 
achten in  Betreff  der  Kontagiosität  der  Cholera : 
»Während  der  mehr  als  zweimonatlichen  Dauer  der 
Cholera  in  Orenburg  «dienten  im  dortigen  Kriegs- 
hospitale den  299  Cholerakranken :  ein  Feldscheerer, 
6  Zöglinge-,  eben  so  viele  Baschkirische  Knaben  und 
14  Hospitaldiener.  Der  Feldscheerer  und  die  Zög- 
linge öffneten  nach  ihrer  Pflicht  den  Kranken  die 
Ader,  rieben  ihnen  Hände  und  Füsse,  machten  Um- 
schläge v  setzten  Blutigel  u.  s.  f.  5  die  Diener  wech- 
selten die  Wäsche ,  nahmen  sie  ab ,  setzten  die  Kran- 
ken in's  Bad ,  u.  s.  f.  Bei  diesen  Beschäftigungen 
musste  man  durchaus  in  die  unmittelbare  Nähe  der 
Kranken  kommen.  Noch  weniger  war  es  möglich,  die 
sie  umgebende  Luft  nicht  zu  athmen,  oder  die  in  ih- 
,rer  Nähe  befindlichen  Sachen  nicht  zu  berühren;  in- 
dessen hat  Niemand  vpn  diesen,  27  Personen,  die  Cho- 
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lera  bekommen  *).  Wahrend  der  ganzen  Zeit  der 
herrschenden  Cholera  waren  ans  der  hiesigen  Garni- 
son als  dejourirend  abgegeben:'  Ofticiere,  Fähnriche 
und  Unterofficiere,  und  bis  zur  Versetzung  der  übri- 
gen Kranken  in's  Lager,  auch  Feldscheerer  und  Zög- 
linge; alle  Miese  kamen  einigemal  des  Tages  m  die 
Hospitalsäle  und  athmeten  dieselbe  Luft  mit  den  Cho- 
lerakranken ,  nicht  einmal  der  Feldscheerer  und  Zög- 
linge zu  gedenken ,  welche  zuweilen  die  Kranken  be- 
rühren mussten;  doch  ist  nicht  Einer  von  ihnen  an 
der  Cholera  erkrankt.  Auch  die  Wäscherinnen  blie- 
ben frei;  nur  Eine,  welche  Officierwasche  reinigte, 
wurde  krank,  aber  noch  ehe  ein  an  der  Cholera  er- 
krankter Officier  in  s  Hospital  gekommen  war.  Ich  und 
der  Staabsarzt  Sokolow  näherten  uns  häufig  den 
Cholerakranken  in  allen  Stufen  desUebels,  ohne  das- 
selbe zu  bekommen*  Zwar  erkrankten  einige  Hospi- 
taldiener an  der  Cholera ,  aber  ohne  bei  solchen  Kran- 
ken gewesen  zu  sein.  Auch  befiel  sie  einige  an  an- 
dern Uebeln  leidende  Kranke,  welche  jedoch  yon  je- 
nen ganz  getrennt  gewesen  waren. »  —  Uebrigens 
äussert  Smirnow  am  Ende  seines  Berichtes ,  dass  er 
den  Beobachtungen  anderer  Aerzte  zufolge  zu  der 
Annahme  geneigt  sei,  dass  das  früher  nicht  anstecken- 
de Uebel  ansteckend  geworden  sei. 
  .  \ 

*)  Dass  der  Staabsarzt  Gamerilow  und  der  Bezirksamt 
Onufrie  w  von  der  Cholera  ergriffen  wurden,  was  man 
aus  dem  Bericht  des  Operateurs  Woskobrinikow  vom 
yi9'.  Okt.  ersieht,  verschweigt  Smirnow.  Nach  dem  Be- 
richt des  Orenburgischen  Civilgouverneurs  vom  8/j5.  Okt. 
waren  um  diese  Zeit  schon  drei  Aerzte  in  Orenburg  er- 
krankt und  Onufriew  allein  zur  Hülfelcistung  übrig  ge- 
blieben ,  der ,  wie  aus  dem  vorerwähnten  Berichte  hervor- 
geht, in  den  nächsten  Tagen  auch  erkrankte« 


Digitized  by 


-.   •  •  ' 

Dem  Berichte  des  Operateurs  Woskobrini- 
lio  w  yom  7/i9.  Okt.  zufolge  bekamen  viele  Leute,  die 
nicht  die  geringste  Gemeinschaft  mit  Kranken  hatten 
und  fern  von  Häusern  lebten,  in  denen  sich  Kranke 
befanden,  dennoch  die  Cholera.  Dasselbe  wird  auch 
in  einem  Gutachten  der  Orenburgischen  Aeiztc  be- 
hauptet. 

Ueber  die  gegen  die  Verbreitung  der  Brechruhr 
im  Orenburgischen  Gouvernement  ergriffenen  Maassre- 
geln geben  die  yom  Medicinalrath  in  Petersburg  be- 
kannt gemachten  Aktenstücke  nur  einen  sehr  unvoll- 
kommenen Ajifschluss.  Das  ärztliche  Comite  in  Oreiy 
burg  erklärte  sich,  wie  wir  gesehen  haben,  in  sei- 
nem ersten  Gutachten  vom  i7/t9,  Sept.  aus  einem  sehr 
unhaltbaren  Grunde  gegen  die  Annahme  der  Konta- 
giosität  der  Cholera.  Dagegen  modificirte  dasselbe 
unterm  */, 6 .  Okt.  seine  Ansichten  dahin,  dass  die  Frage 
über  die  Ansteckungsfahigkeit  der  Cholera  noch  un- 
entschieden sey.  »Die  hiesigen  Aerzte»,  hebst  es  in 
dem  zweiten  Gutachten,  »haben  bis  jetzt  keine  An- 
steckung bemerkt;  dasselbe  wird  auch  von  vielen  aus- 
ländischen Aerzten  versichert  Da  jedoch  unter  den 
Letzten  auch  Einige  der  entgegengesetzten  Meinung 
sind  ,  und  da  der  Medicinalrath  des  Ministeriums  des 
Innern  in  der  von  demselben  bei  der  im  Jahr  1822 
(soll  heissen  i8a3)  in  Grusien  herrschend  gewesenen 
Cholera  herausgegebenen  Verordnung  die  Aufstellung 
von  Quarantänen  an  den  ergriffenen  Orten  und  da- 
durch gewissermaassen  die  ansteckende  Natur  aner- 
kannt hat,  so  erkennt  der  Rath  der  Orenburgischen 
Aerzte  *)  zur  Abwendung  verderblicher  Folgen ,  die 

*)  Dieser  Rath  kann  am  y4fl.  Okt.  aus  dem  emsigen  Ona- 
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aus  dieser  Krankheit  hervorgehen  könnten  und  nun 
die  bei  Unterlassung  der  in  dieser  Beziehung  ivöthigcn 
Vorsichtsmaassregeln  mögliche  'Verbreitung  zu  hin- 
dern, für  nützlich,  unter  diesen  Umständen  auch  hieb 
sowohl  in  bürgerlichen  als  militärischen  Beziehungen 
alle  in  der  Verordnung  des  Medicinalraths  angegebe- 
nen Vorsichtsmaassregeln  zur  Richtschnur  zu  nehmen. 
Diese  geben  hinlänglich  an,  was  jeder  Einzelne  zu 
seinem  Schutze  thun  müsse,  so  wie  auch,  was  zur 
Bewahrung  der  benachbarten  gesunden  Ortschaften 
nöthig  ist.  Die  Behandlung  der  in  Orenburg  befind- 
lichen Cholerahranken  ist  bis  jetzt  übereinstimmend 
mit  der  Anordnung  des  Medicinalrathes  gewesen. » 
Schliesslich  ist  noch  die  Bemerkung  beigefügt:  »Zur 
Qtiarantaine  für  Menschen  und  Waaren,  die  ans  Orten 
kommen,  wo  die  Cholera  herrscht,  werden  14  Tage 
für  hinlänglich  gehalten,» 

Am  yi9.  Okt.  kamen  die  Quarantainemaassregeln 
in  Vollziehung;  jedoch  geht  aus  der  ungenügenden 
Weise,  wie  dies  geschah,  hervor,  dass  man  in  Oren- 
burg wenig  Werth  darauf  legte,  wie  man  auch  aus 
dem  folgenden  weitern  Cutachten  der  Orenburgischen 


friew  bestanden  haben.,  da  man  aus  dem  Bericht  des  Ci- 
vilgouvcrneurs  vom  Okt.  ersieht,  dass  alle  Aerzte,  mit 
Ausnahme  Onufriews,  krank,  waren. —  Letzterem  wider- 
spricht aber  wieder  ein  vom  8/2u,  Okt.  datirtes  Gutachten 
der  Orcnburgfschen  Aerzte,"  worin  es  heisst:  „Bis  jetzt  hat 
keiner  der  hiesigen  Aerzte  beobachtet,  dass  die  Cholera 
sich  von  den  daran  leidenden  Personen  auf  Gesunde  fort- 
gepflanzt habe.  Es  hat  sogar  keiner  von  denen,  welche  die 
Kranken  abgewartet,  so  wie  auch  keiner  von  den  Aerztcn, 
die  mit  ihnen  häufigen  Verkehr  gehabt  haben,  die  Cholera 
bekommen.1*  Ohne  Zweifel  ist  das  Datum  diese«  Gutach- 
tens unrichtig  angegeben/ 

♦ 
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Aerzte  vom  ift/2i*  Okt.  sieht.  Dieses  lautet  folgendeN 
maassen: 

»Obgleich  nach  den  Beobachtungen  aller  Aerzte* 
welche  die  in  Orenburg  an  der  Cholera  leidenden 
Kranken  behandelt  haben,  diese  Krankheit  sich  nicht 
als  ansteckend  erwiesen  hat,  so  setzt  dennoch,  da  nach 
den  der  Obrigkeit  zugegangenen  Nachrichten  die 
Krankheit  sich  schon  in  einigen  Umgebungen  und  Dör- 
fern dieser  Stadt  gezeigt  hat ,  der  auf  Befehl  des 
Kriegsgouverneurs  vom  9/21.  Okt.  gebildete  Kath  fol- 
gende Vorsieh  tsmaassregeln  fest: 

i)  Die  militärische  Umschlicssung  von  Orenburg 
und  den  Vorstädten,  welche  durch  die  hiesige  Obrig- 
keit in  Ausführung  gebracht  worden  ist,  ist  als  nütz- 
lich anzuerkennen,  nicht  als  Qnarantaine1  sondern 
als  schützende  Maassregel  zu  dem  Zwecke,  um  zu  ei- 
ner allgemeinen  Aufsicht  und  Untersuchung  der  Leute 
.  su  dienen,  welche  aus  dieser  Umgränzung  hinaüsre^ 
sen.  Ohnediess  könnten  viele  von  ihnen,  wenn  sie 
die  ersten  Anzeichen  der  Krankheit  bekommen  *  auf 
dem  Wege  ein  Opfer  desselben  und  dadurch  Schreck 
und  Unruhe  in  entfernten  Gegenden  verbreitet  wer- 
den. Diese  Untersuchung  kann  sowohl  für  die  hin- 
ausreisenden Personen  als  für  die  bei  ihnen  befindli- 
chen und  ihnen  unentbehrlichen  kostbaren  (gegenstände 
auf  einen  Zeitraum  von  sieben  Ta,§e,n  be- 
schränkt werden,  worauf  denn  die  innegehaltenen  Per- 
sonen nach  der  Guyton-Moryeauschen  Weise  durch* 


*)  Im  vorigen  Gutachten  waren  doch  vienehn  Tage  für  nö- 
thig  gehalten  worden.  Solche  h  a  1  b  e  Maassregeln  sind  gans 
tweckloii 
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räuchert,  ond  insofern  sich  keine  Anzeigen  Ton  Krank- 
heit darbieten,  nach  Wunsch  entlassen  werden  können. 
Für  die  mit  der  Post  abgehenden  Papiere  und  Cou- 
yerte  genügt  eine  Oberfläche  Durchräucherung*). 

3)  Mit  kaufmännischen  Waaren  und  Paketen, 
welche  mit  der  Post  gehen,  ist  nach  den  Grundsätzen 
des  Quarantainereglements  zu  verfahren. 

3)  Die  Zulassung  der  Leute,  welche  aus  gesun- 
den Orten  kommen,  kann  nur  zur  Bewahrung  ihrer  . 
eigenen  Gesundheit  und  ihres  Lebens  verboten  werden. 

4)  Die  zum  Verkauf  von  essbaren  Gegenstanden 
und  anderen  zum  Leben  nothwendigen  Bedürfhissen 
ankommenden  Reisenden  sind  bis  zur  abgesteckten 
Gränze  zuzulassen. 

6)  Für  unvermögende  Kranke  muss  man  nach 
obrigkeitlicher  Veranstaltung  eigene  Krankenhäuser  er- 
richten, um  ihnen  die  npthige  Hülfe  zu  verabreichen. 
Wohlhabenden  gestattet  man,  sich  zu  Hause  behandeln 
zu  lassen. 

6)  Alle  an  der  Cholera  leidende  Personen  sind 
fern  von  andern  Kranken  und  in  möglichster  Geräumig- 
keit unterzubringen. 

7)  Es  ist  anzurathen  ,  dass  die  Wasche  und  die 
übrigen  Kleidungsstücke  sowohl  von  den  an  der  Cho- 
lera Erkrankten  als  von  den  an  derselben  gestorbenen 
Personen  in  Salzwasser  oder  Lauge  gewaschen  und 
sodann  ausgelüftet  werden. 

8)  üm  möglichst  den  nachtheiligen  Eüifluss  der 


*)  Wom  eine  oberflächliche  Durchraucherun?;?  Wenn  aun- 
seu  am  Briefe  ein  Ansteckungsstoff  anhangen  kann,  so  kann 
c-r  es  auch  innen. 
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Imft  abzuwehren,  so  ist  die  Polizei  dahin  zu  verpflich.. 
ten,  dass  unter  ihrer  unmittelbaren  Aufsicht  alle  Häu- 
ser nach  der  Guyton-Morveau sehen  Methode  durch» 
räuchert  werden. 

9)  Wegen  der  feuchten  und  kühlen  Jahreszeit 
^   müssen  die  militärischen   Paraden,    Uebungen  und 

Wachtdienste  vermindert  werden,  soweit  es  ohne  Nach- 
theil der  Kriegszucht  geschehen  kann. 

10)  Personen  niederen  Rangs,  welche  zu  Wacht- 
posten angewendet  werden,  muss  man  Winterschuh o 
und  Pelze  austh eilen. 

n)  Die  von  der  Cholera  genesenen  und  aus  dem 
Kriegshospitale  ausgeschriebenen  Personen  muss  man 
auf  einige  Zeit  nicht  zum  Dienste  verwenden,  beson- 
ders nicht  zu  Nachtwachen.» 

Der  Petersburger  Medicinalrath  war  gleich  beim 
Ausbruch  der  Cholera  inOrenburg  der  Meinung, 
man  soll  zu  Quarantainemaassregeln  seine  Zuflucht 
nehmen;  in  seinem  Beschluss  vom  ai.  Okt.  (2.  Nov.) 
tadelt  er  den  in  dem  oben  mitgetheilten  Gutachten 
der  Orenburgischen  Aerzte- aufgestellten  Zeitraum  von 
7  Tagen,  worauf  dieser  auf  14  Tage  ausgedehnt  wurde, 
was  sich  übrigens  durch  spätere  Erfahrungen  auch 
noch  als  unzulänglich  auswies.  Aus  dem  Beschluss 
des  Medicinalraths  zu  Petersburg  vom  a3.  Dec.  (4*  Jan.) 
sieht  man,  dass  durch  die  eingegangenen  Berichte  ihm 
selbst  die  Zweckmässigkeit  der  Quarantainemaassregeln 
zweifelhaft  wurde.  Es  heisst  darin  unter  Anderm, 
aus 'den  Berichten  des  Orenburgschen  *CivilgouVer- 
neurs  gehe  hervor,  dass  die  Erfahrung  gelehrt  habe, 
dass  weder  Quaranta  ine  noch  strenge  Sperre  den  ver- 
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derblichen  Wirkungen  der  Cholera  Gränzen  zu  setzen 
vermögen;  jedoch  habe  sich  die  letztere  Maassreged 
doch  nützlich  gezeigt,  weil  die  Kranken*  eich  von  ih- 
rem Wohnorte  entfernend,  einem  frühzeitigen  Tode 
Unvermeidlich  anheimfallen,  blos  ,  wegen  Mangels  an 
Hülfe;  ferner,  wenn  sich  irgendwo  Zeichen  von  An- 
steckung gezeigt  haben-,  so  müsse  man  annehmen,  tlass 
dies  wohl  mehr  von  grosser  Unreinlichheit  in  den 
Wohnungen  der  Bauern  entstanden  sei;  blos  aus  die* 
jser  Ursache  sei  die  Trennung  der  Kranken  von  den 
Gesunden  und  Reinigung  der  Häuser  nöthigt  Es  sei 
Wahrscheinlich,  dass  die  Cholera  nicht  ansteckend  sei, 
sondern  sicK  gleich  andern  epidemischen  Krankheiten 
durch  die  Luft  verbreite.  In  seinen  den  Aktenstücken 
beigefügten  Schlussbemerkungeri  aber  erklärt  der  Me- 
dicinalrath  die  Cholera  wieder  für  ansteckend  und 
Sagt,  die  polizeilichen  und  Quarantairiernaasfcregeln, 
welche  im  Orenburg'schen  Gouvernement  gegen  die 
Krankheit  ergriffen  wurden,  seien 'ohne  eilen  Zweifel 
sehr  nützlich  gewesen.      11         '  ; 

Am  yi3.  ftov.  besehloss  der  Petersburger  Medici* 
halrath,  den  Orenburgischen  Aerzten  die  Anwendung 
des  Chlorkalks  als  Mittel  gegen  die  Verbreitung  det 
Cholera  zu  empfehlen  und  zu  diesem  Ende  für's  Erste 
too  Pfund  Chlorkalk  nach  OrOnburg  ztf  schicken, 
Ob  man  sich  desselben  bediente -und  mit  welchem 
Erfolg,  darüber  enthalten  die  Berichte  der  A erste  im 
Orenburgschen  Gouvernement  kein  Wort; 

Was  diö  Prädis positiön  zu  der  Krankheit  betrifft^ 
so  bemerken  darüber  die1  örenburg'schen  Aerzte : 
*Nach  der  üeberzeugung  aHer  Aerzte,  welche  die 
in  Orenburg  und  den  Umgegenden  ergriffenen  Kran* 
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ken  behandelt  haben,  ist  die  unterste  Volkshlasse,  be- 
sonders die  Leute,  welche  in  feuchten,  dumpfigen  und 
•engen  Stuben  oder  Küchen,  in  Unreinlichheit  und  Un- 
sauberheit lo}>en,  geeigneter-  und  öfter  als  Andere  der 
Cholera  unterworfen,  mehr  die  Unenthaltsamen  als 
die ,  welche  eine  wohlgeordnete  ^Lebensweise  führen, 
mehr  die  Frauen  und  besonders  die  schwangern,  als 
die  Männer,  mehr  Leute  des  mittlem  Alters  als  Rin- 
der. Was  das  körperliche  Befinden  betrifft,  so  hat 
nicht  sowohl  Schwäche  oder  Stärke,  als  ein  gewis- 
ser (?)  innerer  Zustand  des  Körpers,  und  mehr  noch 
eine  unordentliche  und  gestörte  Verdauung,  eine  Ge- 
neigtheit zu  dieser  Krankheit  verbreitet.»  Nach  Pu- 
purew  litten  in  Sarmanaewa  beide  Geschlechter 
gleichmässig  an  der  Krankheit,  und  der  grössere  Theil 
der  Kranken  war  schon  im  absteigenden  Alter.  Nach 
Sokolow  verhielt  sich  die  Zahl  der  kranken  Frauen 
zu  der  der  Männer  in  Orenburg  wie  5  zu  3- 

Derselbe  Arzt  sagt:  »der  epidemische  Einfluss  war 
so  mächtig,  dass  auch  bei  den  von  der/Cholera  frei  ge- 
bliebenen Personen  eint  dunkle  gelbliche  Austretung  in 
der  Bindebaut  bemerkbar  wurde,  obgleich  niemals  gal* 
ligte  Erscheinungen  bei  ihnen  bemerkt  wurden. »  Nach 
Onufriew  blieb  zur  Zeit  der  Epidemie  kaum  irgend 
ein  Einwohner  von  Orenburg  ohne  alle  Zeichen  ge- 
störter Verdauung. 

Endlich  bleibt  uns  noch  übrig,  von  der  im  Oreit* 
burg'schen  Gouvernement  vor  und  während  der  Cho- 
lera-Epidemie stattgefundenen  Witterung  zu  sprechen. 
Der  Seuche  ging  eine  starke  Sommerhitze  und  zwei- 
monatliche Dürre  voraus;  beim  Ausbruch  derselben 
hatte  man  nach  Onufriew  klare  und  warme  Tage 
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mit  kalten  Nächten  bei  hohem  Stande  des  Barometers; 
und  Hofrath  Reissner  bemerkt  in  seinem  Gutachten: 
lange  fortgesetzte  meteorologische  Beobachtungen  des 
Staabsarztes  Pätnitzky  beweisen ,  dass  zur  Zeit  der 
Erscheinung  und  der  Herrschaft  der  Cholera  durch- 
aus gar  keine  bedeutende  Veränderungen  im  Vergleiche 
mit  früherer  Zeit  vorgekommen  sind.  Diese  Witte- 
rungsbeobachtungen sind  erst  vom  23.  Okt.  (4.  Nov.") 
an  in  den  Aktenstücken  des  Medicinalrathes  mitgetheilt 
und  enthalten  Folgendes: 

Vom  23.  Okt.  (4.  Nov.)  bis  3o.  Okt.  (11.  Nor.) 
war  der  Himmel  trübe;  Mittags  schien  die  Sonne. 
Der  am  20.  (1.  Nov.)  gefallene  Schnee  erhielt  sich 
mit  kleinen  Nachtfrösten,  am  Mittag  schmolz  jedoch 
viel  davon  und  verursachte  Schmutz.  Anhaltend  we- 
iteten sanfte  Westwinde  (und  doch  breitete  sich  die 
Seuche  nicht  gegen  Osten  aus),  die  Mittagswärme  war 
nicht  über  4°  R.,  die  Nächte  waren  halbhell,  zuweilen 
sah  man  sogar  Mond  und  Sterne;  am  Morgen  war  es 
jedoch  warm,  feucht  und  nebelig.  Die  feuchte  kühle 
Witterung  und  besonders  das  Nasswerden  der  Füsse, 
gab  zu  vielen  Erkältungskrankheiten  Anlass,  nament- 
lich zu  Husten,  Halsschmerz,  Lungenentzündung  und 
Seitenstechen.  Zugleich  hatte  sich  die  Cholera  bei 
einigen  Personen,  die  schon  wieder  ganz  von  ihr  be- 
freit waren,  mit  ziemlich  heftigen  Zufallen  wieder 
eingestellt  *). 

Vom  3o.  Okt.  (11.  Nov.)  bis  fl/18.  Nov.  war  eben- 

\ 

*)  Nach  Sokolow  waren  wiederholte  Anfälle  der  Cholera 
gar  nicht  selten ;  er  selbst  beobachtete  drei  solcher  Fälle 
im  Hospital  und  »wei  in  der  Privatpraxis. 
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falls  anhaltend  trübes  Wetter;  schwache  Süd-  und 
Südwestwinde;  die  Mittagswärme  gleichmassig  wie  die 
Morgenfröste,  nicht  mehr  als  3  Grad;  wenig  Schnee, 
schwacher  Regen  und  Thau. 

Vom  "/18.Nov.  bis  **45.  Nov.  war  anfangs  dieselbe 
feuchte  Witterung;  aber  in  der  Nacht  auf  den  %. 
wurde  der  Himmel  Idar,  und  am  ganzen  folgenden 
Tag  war  Sonnenschein  bei  schwachem  Nordwest  mit 
einem  Morgenfrost  von  5  Graden.  Die  Luft  wurde 
rein,  trocken  und  kühl;  bis  zum  15/25.  blieb  dieses 
Wetter,  nur  mit  Veränderung  der  Windrichtung;  am 
lf/2S.  war  ein  Morgenfrost  von  8  Graden.  In  Orenburg 
hatte  die  Cholera  bedeutend  abgenommen. 

Vom  l5/25.  Nov.  bis  20.  Nov.  (2.  Dec.)  war  ein 
unbeständiger  Zustand  des  Luftkreises ;  am  ls/2$^  14/2««» 
f5/ar.  und  1G/28.  war  klarer  Himmel  mit  Ost-  und  Nord» 
Westwinden;  die  Luft  wurde  rein  und  trocken,  die 
Nächte  klar,  Morgenfroste  von  6  bis  12  Graden;  vom 
t7/29.  anhaltend  trüber  Himmel;  ein  starker  Südwest 
brachte  viel  Feuchtigkeit,  der  Thermometer  zeigte 
bei  Tag  und  bei  Nacht  einige  Grade  Wärme,  es  fiel 
Schnee,  Reif  und  Thau,  aber  am  19.  Nov.  (1.  Dec.) 
ein  schwacher  Regen.  Die  Erde  war  mit  Glatteis 
überdeckt,  es  war  sehr  feucht  und  nass.  Die  Cholera 
hatte  in  Orenburg  fast  ganz  aufgehört. 

Vom  20.  Nov.  C2-  Dec.)  bis  27.  Nov.  (9.  Dec.) 
war  abwechselnd  Frost  und  Thauwetter,  sehr  wenig 
Schnee,  starke  Winde,  am  meisten  aus  Südwest;  Fröste 
bis  zu  20  Graden.  Vom  15/27.  Nov.  begann  die  Reini- 
gung der  Häuser;  die  Cholera  hatte  in  Orenburg 
aufgehört. 

Am  l0/22.  und  "/„.  Dec.  erreichte  die  Kälte  24 
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bis  47  Grade*  Vom  6/i8.  Jan.  war  sie  nicht  unter  18 
Graden«)  zuweilen  22  und  ü5.  Die  Winde  waren 
schwache  Südweste,  das  Wetter  Klar.  Ohnerachtet 
dieser  Kälte  hatte  sich  die^  Cholera  an  verschiedenen 
Orten  des  Gouvernements  gezeigt.  — 

Was  die  Beobachtungen  der  Orenburgschen 
Aerzte  in  Beziehung  auf  die  Symptome  der  Brech- 
ruhr und  die  Behandlung  betrifft,  so  werden  wir  hier- 
auf am  geeigneten  Orte  1  iruckkommen. 

Die  im  Obigen  dargestellte  Cholera -Epidemie 
blieb  durchaus  auf  das  Gouvernement  Gr en bürg 
eingeschränkt,  in  welchem  sie  am  23.  Febr.  (7.  März) 
iö,io  vollständig  erlosch.  Die  weitere  Ausbreitung 
der  Seuche  über  einen  grossen  Theil  des  russischen 
Reichs  im  Laufe  dieses  Jahres  erscheint  ohne  Zusam- 
menhang mit  der  Orenburgischen  Epidemie ;  die  Krank- 
heit drang  von  Neuem  aus  Persien  ein  und  verbreitete 
sich  dann  von  den  Gegenden  des  Kaukasus  aus  über 
die  übrigen  Provinzen. 

K 

2*   Nachrichten  Über  die  Cholera-Epidemie  im  Astrar 
chan  sehen  Gouvernement  im  Sommer  i83o. 

Ueber  diesen  Abschnitt  der  grossen  Brechruhr- 
seuche hat  man  durch  einen  Bericht  des  Staabsarztes 
Solomow  *),  der  auf  Befehl  des  Medicinalraths  zu 
St.  Petersburg  gedruckt  wurde,  genauere  Kennt- 
niss  erhalten.  Dieser  Bericht  zeichnet  sich  ganz  vor- 
züglich dadurch  aus,  das*  darin  die  Verbreitung  der 
Krankheit  sehr  genau  nachgewiesen  ist,  wodurch  er 

*)  Lichtenstädt,  die  asiatisch«  Cholera  etc.   S.  180  bii  196. 
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in  Beziehung  auf  den  Streit  Jiber  die  Kontagiosität 
von  grosser  Bedeutung  ist. 

Diesem  Berichte  zuf  olge  zeigten  sich  am  */is.  Juli 
i83o  an  den  Grenzen  des  A  s  t  räch  ansehen  Gouver- 
nements Cholerakranke  auf  einem  Kriegsschiffe,  das 
aus  Baku  gekommen  war  und  neunzig  Werste  von 
Astrachan  gelegen  hatte.  Bis  zum  20. Juli  (1. Aug.) 
war  noch  Alles  ruhig;  die  Krankheit  schien  sich  auf  *> 
die  Quarantäne  von  Sedlistof,  wohin^das  Schiff 
mit  den  Kranken  gebracht  worden  war,  beschränkt  zu 
haben;  aber  an  diesem  Tage  erkrankten  in  Astra- 
chan sejbst  vier  Menschen,  und  zwar  im  dritten 
Stadttheile  an  dem  Flusse  Kutum.  Von  hier  verbrei- 
tete sich  die  Krankheit  unvermerkt  in  der  ganzen  Sta^t 
und  ergriff  viele  Menschen.  Vom  27.  Juli  (8.  Aug.) 
kam  sie  an  die  Vorstädte,  erreichte  zuerst  dio  nahe 
gelegenen  Dorfschaften  und  verbreitete  sich  dann  all- 
mählich fast  im  ganzen  Gouvernement. 

Unmöglich  blieb  es,  den  ersten  Punkt  nachzuwei- 
sen, von  dem  aus  sich  die  Krankheit  in  Astrachan 
verbreitet  hat.  Nach  Gerüchten,  denen  man  glauben 
darf,  waren  schon  vor  dem  20.  Juli  (1.  Aug.)  Cho- 
lerakranke vorhanden,  von  denen  die  Obrigkeit  aber 
Nichts  wusste.  Der  Mäckler  Borissow,  welcher  bei 
seinem  Erkranken  zuerst  der  Polizei  Anzeige  machte, 
war  1823  Aufseher  eines  Cholerahospitals  gewesen; 
mit  den  Gefahren  der  Krankheit  bekannt ,  musste  er 
«ich  an  die  Obrigkeit  wenden,  um  Hülfe  zu  suchen. 
Als  einen  Beweis  dieser  Verheimlichung  kann  man 
unter  Ander m  den  Umstand  betrachten,  dass  am 
Abend  vor  dem  Erscheinen  der  Krankheit  in  demsel- 
ben Quartier  ein  Greis  heimlich  beerdigt  worden  war, 
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von  dem  die  Polizei  erst  erfuhr,  als  sich  die  Gerüchte 
über  die  Cholera  verbreitet  hatten. 

»Will  man  behaupten,»  sagt  Solomow,  vdass 
die  Krankheit  in  Astrachan  als  rein  epidemisch 
entstanden  sei,  und  in  Folge  der  Hitze ,  die  selbst  im 
Schatten  28  Grade  hatte,  anstechend  geworden  sei, 
so  muss  man  sich  doch  wundern,  wie  so  diese  Krank- 
heit gerade  hier  herrschend  geworden,  wahrend  sie 
zugleich  in  den  russisch-persischen  Provinzen  vorhan- 
den war,  mit  denen  so  häufiger  Verhehr  statt  hatte. 
Vor  2  Jahren ,  als  um  und  in  Astrachan  viel  aus- 
getretenes Wasser  vorhanden  war,  war  viel  mehr  ört- 
liche Veranlassung  zur  Entstehung  der  Cholera.  Und 
entstand  sie  wirklich  aus  örtlichen  Ursachen,  warum 
zeigte  sie  sich  zuerst  auf  einem  Kriegsschiffe?  Die 
so  oft  ausgesprochene  Behauptung,  dass  die  mit  Cho-  * 
lerakranken   beschäftigten  Personen   nicht  ergriffen 
wurden,  ist  unrichtig.    Denn  wer  von  ihnen  war  nicht 
krank?  Drei  Aerzte  hatten  die  vollständigste  Cholera; 
die  übrigen  Hessen  Blut  bei  Zufällen,   welche  den 
Anfang  der  Cholera  ausmachten.    Die  Leichenöffnun- 
gen beweisen  Nichts,  denn  es  sind  nur  zwei  gemacht 
worden;  bei  der  ersten  war  ich  zugegen    und  kein 
Arzt  hatte  an  der  Oeffnung  selbst  Theil;   der  Lehr- 
ling aber,  welcher  dieselbe  besorgte,  bekam  in  der 
That  einen  Anfall.    Von  dem  Dienstpersonal  in  den 
Hospitälern  starben  sehr  Viele,  und  W7enige  blieben 
ganz  frei,  Frauen  gar  nicht.» 

Sehr  wichtig  sind  folgende  Nachweisungen  Solo- 
mow's  über  die  Verbreituug  der  Cholera. 

1)  Am  27.  Juli  (8.  Aug.)  begannen  die  Einwoh- 
ner der  nahegelegenen  (3  —  5  Werste)  tartarischen 
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Ortschaften  (Bäsch  mako w,  Kulakawsli,  Osüpn o- 
bugrow,  Triprotozki  u.  6.  wj ,  welche  eine  un- 
unterbrochene  Verbindung  mit  Astrachan  hatten, 
und  wohin  überdiess  viele  Familien  aus  der  Stadt  ge- 
flohen waren,  zu  erkranken.  Seit  jenem  Tage  zeig- 
ten sich  Kranke  in  der  Entfernung  von  ia  Wersten 
in  dem  Dorfe  Tscherepacha  bei  der  Ankunft  von 
Leuten,  die  in  Astrachan  auf  Arbeit  gewesen  wa- 
ren; Einer  von  ihnen  war  der  erste  Cholerakranke. 

a)  Vom  29.  Juli  (10.  Aug.)  ging  die  Krankheit 
Ton  Astrachan  durch  die  Kosakenstationen  und  die 
Stadt  En otaewsk  auf  dem  grossen  Wege  nach  Mos- 
kau; sie  verbreitete  sich  hier  mit  dem  flüchtenden 
Volke.  Diese  Unglücklichen  trugen  den.  Keim  der 
Krankheit  in  sich,  erkrankten  daran  auf  dem  Wege 
und  retteten  sich  nicht,  während  sie  durch  Mitthei- 
lung der  Ansteckung  die  Bewohner  der  Stationen 
tüdteten. 

3)  In  En  otaewsk  verbreitete  sich  die  Krankheit 
mit  der  Ankunft  eines  aus  Astrachan  gekommenen 
kranken  Leibeigenen. 

4)  Am  29.  Juli  (10.  Aug.)  kam  nach  Tscher- 
noijar  eine  Barke,  auf  welcher  einige  Ruderknechte 
an  der  Cholera  erkrankt  waren.  Am  8/20.  Aug.  begann 
die  Krankheit  unter  den  Einwohnern  der  Stadt  zu 
herrschen  und  ging  dann  zu  den  in  der  Nähe  befind- 
lichen Kirgisen  und  in  die  oberhalb  gelegenen  Ort- 
schaften Solodnikows  ko  und  Waiowka.    In  ei- 

1 

ner  derselben  war  der  erste  Cholerakranke  ein  Soldat« 
welcher,  von  der  Cholera  angesteckt,  Gefangene  nach 
Zaritzyn  gebracht  hatte  und  wieder  zurückge- 
kehrt war. 
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5)  Am  »5.  Juli  (6.  Aug.)  begann  die  Krankheit 
in  11  r  a  s  n  o  i  j  a  r  an  der  W  o  i  g  a,  3o  Werste  von  A  s  t- 
r  ach  an,  mit  einem  Gemeinen  des  Invalidenkommaiido's 
und  einem  i3  jährigen  Mädchen,  die  aus  Astraehan 
gekommen  waren, 

6)  Am  3/15.  Aug.  harn  die  Krankheit  in  die  Be- 
sitzung des  Herrn  Nekrasow ,  i5  Werste  von  Kras- 
noijar<>  und  nach  den  Algariu'schen  Hügeln  in  der 
Nähe  der  Stadt;  zuletzt  schlich  sie  sich  auch  in  den 
Hosakenkordon  an  der  haspischen  Linie,  welche  eine 
beständige  Verbindung  mit  der  Stadt  haben. 

7)  Von  den  Ortschaften  Makowsky  und  Schi- 
tinsky,  welche  unterhalb  am  haspischen  Meere  am 
Ausflüsse  der  Wolga  liegen,  befanden  sich  Fischer 
in  Astrachan,    Bei  der  Erscheinung   der  Cholera 

eilten  sie  erschreckt  vor  der  Krankheit  nach  Hause, 

» 

um  sich  zu  schützen ;  aber  schon  hatten  sie  das  Gilt 
eingenommen;  Einige  erkrankten  auf  dem  Wege,  An- 
dere in  ihren  Wohnungen  an  der  Cholera,  die  sodann 
auf  die  übrigen  Bewohner  dieser  Orte  überging. 

8)  Am  2/i4«  Aug.  unterlag  die  Salzniederlage  von 
Basinsk  in  der  kaukasischen  Beihe  i5  Werste  vom 
grossen  WTege«>  dem  allgemeinen  Schicksale.  Am 
*/lä.  Aug.  war  ein  von  der  Cholera  genesener  Arme- 
nier dahin  gekommen  und  hatte  bei,  einem  Gemeinen 
des  Salzkommando's  gewohnt,  der  am  nächsten  Tag 
er.krankte  und  starb.  Seit  diesem  Tage  erkrankten  uuu 
auch  Andere, 

9)  Auf  der  Salzniederlage  Kigatska,  3o  Werste 
von  Krasnoijar,  erkrankte  ein  Gemeiner ,  den  So- 
lomon von  Astrachan  mit  Arzneien  und  Verord- 
nungen zur  Heilung  der  Cholera  dahin  geschickt  hatte» 
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nach  seiner  Ankunft  an  der  Cholera,  und  nach  ihm 
auch  Andere.  ( 

Tiele  Gärten  und  Meiereien  in  der  Nähe  von 
Astrachan,  welche  den  Verkehr  mit  den  angesteck- 
ten Orten  angebrochen  hatten,  blieben  frei;  so  auch 
viele  Dorfer,  deren  Einwohner  ähnliche  Maassregelu 
ergriffen  hatten,  obgleich  die  Krankheit  rings  umher 
herrschte,  z.  B.  die  Dörfer  der  Herrschaften  Smirnow, 
Beketow  und  Fürst  Dolgorucki,  Sarepta,  und  einige 
andere. 

Die  Kalmücken  verliessen  sogleich  die  Cholera« 
kranken-,  selbst  mit  den  Kibitken,  und  suchten  sich  ei- 
nen andern  Platz,  20  Werste  und  weiter  entfernt,  aber 
sie  entflohen  der  Krankheit  nicht,  denn  auch  auf  dem 
neuen  Weideplätze  zeigten  sich  wieder  Kranke  in  den 
einmal  ergriffenen  Familien. 

In  Astrachan  erkrankten  besonders  unter  dem 
gemeinen  Stande  ganze  Haushaltungen  durch  einen 
Kranken.  »Ich  kenne  Familien,»  sagt  Solomow,  ^ 
»die  fünf  bis  sechs  Todte  gehabt  haben.  Führt  man 
Beispiele  an,  dass  viele  Personen,  die  mit  Cholera- 
liranken oder  an  dieser  Krankheit  Gestorbenen  zu 
thun  gehabt  hatten,  nicht  angesteckt  wurden,  so  kann 
man  viel  mehr  Beispiele  vom  Gegentheile  anführen.» 

3.    Nachrichten  über  die  Brechruhrepidemie  inSaratow 

im  August  i83o. 

Die  nachstehende  Schilderung  der  Epidemie  in 
Saratow  ist  in  mehrfacher  Beziehung  interessant;  sie 
ist  das  Tagebuch  des  evangelischen  Pastors  Hub  er 
daselbst,  das  schon  Lichtens tädt  theilweise  bekannt 
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gemacht  hat.  Wir  geben  hier  dasselbe  vollständig, 
insoweit  nicht  durch  das  Eingehen  in  persönliche  Ver- 
hältnisse Auslassungen  uöthig  geworden  sind. 


Kaum  war  die  officielle  Nachricht  aus  Astra- 
chan eingegangen,  dass  die  Cholera  daselbst  ausge- 
brochen sei  und  schnell  und  heftig  um  sich  greife, 
wesshalb  auch  Aerzte  dahin  requirirt  wurden,  so  hiess 
es,  die  Krankheit  nähere  sich  von  Süden  her  längs 
der  Wolga  mit  Blitzesschnelle  dem  hiesigen  Gouver- 
nement und  habe  einen  sehr  bösartigen  Charakter. 
Eben  so  schnell  kamen  Eilboten  mit  der  Nachricht, 
das  Uebel  wäre  schon  in  Zaritzyn  und  D.ubowka 
ausgebrochen. 

Ohne  zu  ahnen,  dass  uns  der  Todesengel  so  nahe 
sei,  reisten  der  Vicegouverneur ,  der  Medicinalinspeh- 
tor,  der  Operateur*)  und  der  Spitalarzt  dahin  ab. 
Aber  schon  am  6/is»  Aug.  Abends  hiess  es«,  auch  hier 
seien  drei  Personen«,  auf  der  Wolga  von  Astra- 
chan kommend,  befallen  und  in  das  8rital  gebracht 
worden.  Am  7/19.  sollen  alle  diese  gestorben  und  so- 
fort Mehrere  von  der  Krankheit  befallen  worden  sein, 
und  zwar  mit  so  schnellem  tödtlichem  Verlauf,  dass 
ein  dumpfer  Schrecken  alle  Gemüther  erfüllte,  vor- 
züglich derer,  die  im  zweiten  Stadttheile,  näher  an 
der  Wolga,  wohnten.   Doch  schon  Tags  darauf  er« 


*)  Diess  ist  der  Titel  des  chirurgischen  Mitglieds  der  ärztli- 
chen Gouvernemeutsbchürden. 
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griff  das  Uebel  auch  einige  Bewohner  de*  dritten  und 
ersten  Stadttheiis ,  und  das  Spital,  sagte  man-,  sei  so 
überfüllt  •>  dass  man  die  Kranken  nicht  mehr  bergen 
könne,  und  alle  sollen  in  6  bis  12  Stunden  an  Erbre- 
chen,  Durchfall  und  Krämpfen,  blau  werdend,  ohne 
Bettung  dahinsterben. 

Das  Uebel  harn  so  schnell  und  unerwartet,  dass 
an  Leine  Vorkehrungen  auch  nur  gedacht  war.  Der 
Yicegouverneur  und  die  meisten  Aerzte  waren  abwe- 
send, um  dem  Uebel  in  der  Ferne  zu  begegnen  und 
ihm  den  Eingang  nach  Saratow  zu  wehren;  aber  es 
war  schon  da,  ehe  noch  irgend  eine  Anstalt  getroffen 
war,  und  ehe  man  wusste-,  wie  man  ihm  begegnen 
sollte.  Man  glaubte  anfanglich  weder  an  die  Grösse 
der  Gefahr  noch  an  irgend  eine  Ansteckung,  jetzt  aber 
ist  die  Grösse  des  Uebels  durch  die  Menge  der  Opfer 
bekannt-*  und  alle  Aerzte  sagen:  diese  Krankheit  hat 
doch  etwas  Ansteckendes  und  ist  nicht  blos  epidemisch* 
sondern  auch  kontagios;  warum  wären  sonst  so  viele 
Dörfer  ganz  frei,  wahrend  in  ganz  Saratow  fast  kein 
Individuum  getroffen  wird,  das  nicht  über  etwas  Cho- 
lerartiges an  sich  zu  klagen  hätte  *)  ? 

Was  anfanglich  immer  vom  gemeinen  Volk  er- 
krankte ,  ward  über  Hals  und  Kopf  ergriffen  und  ins 
Spital  geschleppt.  Der  Spital arzt  war  abkommandirt; 
*  der  Stellvertreter  kannte  das  Lokal  nicht,  wusste  zu 
wenig  Bescheid,  es  fehlte  an  Baum,  an  Gehülfen,  an 
Handlangern,  sogar  an  präparirten  Medikamenten  für 


*)  Diese  Beobachtung  könnte  eher  als  ein  Beweis  für  Hie  rein 
epidemische  Natur  der  Krankheit  angesehen  werden,  als 
für  die  Kontagiosität. 
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die  schnell  wachsende  Zahl  der  Kranken.  Die  Acrzle 
mochten  wohl  die  Krankheit  in  genere  kennen,  aber 
das  hier  herrschende  Uebel,  die  eigentliche  Natur  der 
hiesigen  Krankheit  musste  ihnen  verborgen  sein ;  denn 
was  anderwärts  die  Krankheit  geheilt  haben  soll,  half 
hier  nicht.  Man  Hess  zur  Ader,  gab  vei  süssles  Queck- 
silber und  Laudanum  liquidum  Sjdenhami,  es  wurden 
Einreibungen  aller  Art  verordnet  und  angewendet; 
doch  Niemand  entging  anfänglich  dem  Tode.  Ich  selbst 
bin  Augenzeuge  gewesen,  dass  die  v-erordneten  Mittel 
zu  rechter  Zeit  und  pünktlich  gehraucht  wurden ; 
dennoch  ward,  so  zu  sagen,  Niemand  gerettet,  der 
von  der  ganzen  Macht  der  Krankheit,  so  lange  sie 
noch  stieg,  befallen  wurde. 

Als  aber  auch  gleich  in  den  ersten  Tagen  alle 
vier  hier  anwesenden  Aerzte  (zwei  von  diesen  starben 
hier,  die  andern  auf  der  Reise  nach  und  in  Za- 
ritzyn)  von  dem  Uebel  befallen  wurden,  sich  zur 
Ader  liessen,  von  Krämpfen  heimgesucht,  von  Durch- 
fall u.  s.  w.  geplagt  wurden  und  Einer,  aller  an- 
gewandten Mittel  ungeachtet,  sogleich  starb,  da  ward 
Angst,  Furcht,  Schrecken  und  Muthlosigkeit  allgemein. 
Was  aus  der  Stadt  fliehen  konnte,  floh,  und  da  man 
das  Uebel  nicht  für  ansteckend  hielt,  liess  man,  was 
fliehen  wollte,  ungehindert  in  alle  Winde  sich  zer- 
streuen. Die  meisten  nicht  in  Diensten  stehenden 
Herrschaften  zogen  auf  das  Land,  und  fast  alle  Dienst- 
boten und  Gesellen,  Taglöhner  und  Arbeiter  und  an- 
dere nicht  ansässigen  Russen,  Deutsche,  Tartaren 
u.  s.  w.  machten  sich  davon.  Wenn  meine  Gemeinde 
den  7/19.  Aug.  55t>  Individuen  zählte,  so  verringerte 
sie  sich  bis  zum  10 \t2.  dess.  Monats  gewiss  um  i5oPer- 


Digitized  by  Google 


I 

t 

61 

soncn.  Denn  da  die  Polizeihnechte  die  mündlich  ge- 
gebene Instruktion  buchstäblich  und  roh  genug  be- 
folgten, von  Haus  zu  Haus  herumgingen,  nach  Er- 
krankten fragten,  die  .Kranken  gemeiner  Leute  auf- 
griffen und  »ins  Spital  schleppten,  wo  keine  Hülfe, 
keine  Pflege  sein  und  Alles  sterben  sollte ,  trieb  Furcht 
und  Angst  unsere  Kolonisten  aus  der  Stadt  auf  ihre 
Dörfer.  Mehrere  sollen  auf  dem  Wege  gestorben, 
sein  und  die  Krankheit  weiter  verbreitet  haben. 

Vom  7/.9.  bis  20.  Aug.  (i.  Sept.)  stieg  die  Krank- 
heit unerhört  schnell ,  heftig  und  immer  tödtend.  Sia 
raffte  anfanglich  täglich  4,  5,  12,  40,  80 ,  120,  200, 
und  an  einem  Tage,  sagt  man,  sogar  260  Personen, 
dahin.  Und  wie  das  Sterben  zugenommen  ,  so  nahm 
es  auch  wieder  ab.  Bis  zum  3o.  Aug.  (11.  Sept). 
sollen  2170  Personen  gestorben  sein.  Erst  am  26. 
Aug.  athmete  man  allgemein  wieder  freier,  und  das 
wiedergekehrte  Sicherheitsgefühl  erheiterte  die  Ge- 
müther. Doch  auch  heute  den  3i.  Aug.  (12.  Sept) 
sind  wir  noch  nicht  ganz  von  diesem  Todesengcl  be- 
freit, doch  ist  er  in  vollem  Abzüge.  (Am  yi5.  und 
y,6-  Sept.  starben  noch  2  Kinder.) 

Den  ganzen  Monat  Julius  bis  Anfang  August  war 
hier  bei  Tage  eine,  fast  unerträgliche  Hitze ,  und  die 
Nächte  waren  im  Freien  sehr  kühl,  aber  in  den  Hän- 
sern lagen  wir  auch  bei  Nacht  in  einem  unaufhörli« 
chen  Schwitzbade.  Bei  Tag  und  Nacht  floss  der 
Schweiss  in  Strömen,  vom  Durste  wurde  man  un- 
säglich geplagt,  gedrückt  und  ermattet.  Gewitter  hat- 
ten wir  selten  und  heine  erschütternde.  Der  Regen 
blieb  aus,  und  wenn  er  auch  hier  und  da  sparsam 
herunterfiel ,  so  leckte  ihn  die  glühende  Sonnenhitze 
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schnell  wieder  auf  and  brannte  die  Erde  aus.  So 
vorbereitet-,  ich  möchte  sagen,  empfänglich  gemacht 
für  das  verheerende  Uebcl,  wurde  die  Cholt  er  von 
Schiffsarbeitern  über  die  Kaspische  See  nach  Astra- 
chan, nach  Zaritzyn,  nach  Dubowka,  nach  Sa- 
ratow  gebracht.    Eben  solche  Schiffsarbeiter,  deren 
zwei  ausgesetzt  wurden,  brachten  etwas  später  die 
Cholera  in  die  nächste  Kolonie  der  Bergseite  an  der 
Wolga,  wo  Mehrere  daran  starben,  übrigens,  viel- 
leicht weil  die  Kolonisten  bessere  Quarantainemaass- 
regeln  ergriffen ,  sie  nicht  Weiter  um  sich  griff.  Auch, 
sagt  man,  hat  der  Koloniearzt  auf  Verlangen  in  jener 
Gegend  an  4oo  Kolonisten  zur  Ader  gelassen.  Auch 
nach  Wolsk,  nach  der  Kosakenslohoda ,  Saratow 
gegenüber,  und  nach  Lesnoi-Kara misch  soll  durch 
ankommende  Personen  die  Cholera  hingebracht  wor- 
den sein,  und  sie  wäre  nicht  ansteckend  ?  Zum  Glücke 
haben  sich  die  Schreckensbotschaften  aus  jenen  Ge- 
genden nicht  in  so  hohem  Grade  bestätigt,  und  es 
sollen  daselbst  Wenige,  in  Sarepta,  wo  die  besten 
Quarantainen  waren,  gar  Niemand   gestorben  sein. 
Jetzt,  hört  man,  soll  die  Cholera  aufs  Neue  in  Oren- 
burg  ausgebrochen  sein  und  sehr  wüthen  *).  Gott 
gebe,  dass  die  Nachrichten  falsch  sein  mögen!  Auch 
auf  unsere  benachbarten  Dörfer  wurde  das  Uebel  hin- 
gebracht; doch  herrscht  es  daselbst  nicht  in  so  ho- 
hem Grade,  wie  anfänglich  hier  der  Fall  war. 

Ich  kam  am  6/18.  Aug.  Nachts  10  lj2  Uhr  von  einer 
amtlichen  Reise  aus  N.  zurück,  wobei  ich  mich  über 
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*)  Diese  Nachricht  war  falsch;  nur  in  einigen  Niederlassun- 
gen des  Orenburgischen  Gouvernements  zeigte  sich  in  die- 
sem Sommer  die  Cholera« 
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das  langsame  Fahren  geärgert  und  etwas  erkältet  hatte 
und  einen  wässerigen  Durchfall  bekommen  hatte. 
Bis  zum  n/2S.  Aug.  hatte  ich  in  meiner  Gemeinde 
noch  keine  Kranken;  aber  es  waren  der  Todten  um 
uns  herum  schon  eine  Menge  begraben,  und  es  wur- 
den ihrer  immer  mehrere,  denn  das  Uebel  hatte  sich 
schon  in  alle  Gassen  der  Stadt  verbreitet. 

Am  10/22.  Aug.,  den  zehnten  Sonntag  nach  Trini- 
tatis, predigte  ich  über  das  Evangelium  :  »Er  sah  die 
Stadt  an  und  weinte  über  sie»;  und  da  die  Noth  und 
Angst  schon  gross  war,  so  weinten  auch  wir  nicht 
nur  über  die  Stadt,  sondern  auch  über  uns  und  un- 
sere Kinder.  Darauf  ermunterte  ich  die  Gemeinde 
nach  Anleitung  des  91.  Psalms  zum  Vertrauen  auf 
Gott  und  ermahnte  dringend,  die  Angst  und  den 
Schrecken  zu  verbannen  und  den  Muth  und  die  Glau- 
bensfreudigkeit  nicht  sinken  zu  lassen;  oind  wer  zu- 
gegen war,  der  fühlte  sich  gestärkt  und  standhafter 
in  Erwartung  der  Dinge,  die  da  kommen  sollten.  Ich 
aber  fühlte  ganz  und  von  Stunde  an  das  Gefahrvolle, 
aber  auch  das  Heilige  meines  Berufs ,  und  meine  ganze 
Seele  betete  in  mir:  »Gott,  erhalte  mich  für  meine 
Gemeinde1  und  für  die  Meinigen !  Schonungslos  will 
ich  gerne  mein  Leben  verlieren  um  deinetwillen,  er- 
halt« und  stärke  mich!»  denn  mir  schwebte  Matth. 
XVI.  25.  recht  lebendig  und  eingreifend  vor  Augen 
und  im  Herzen. 

Am  fl/2S.  Aug.  gegen  Mittag  wurde  ich  zuerst  zu 
unserem  kranken  Kirchenwächter  gerufen.  Durchfall) 
Erbrechen  und  schreckliche  Krämpfe  hatten  ihn  be- 
fallen. Er  empfing  das  Sterbesakrament.  Ich  tröstete 
ihn,  spraeh  ihm  Muth  ein  und  hiess  ihn,  sich  sogleich 
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zur  Ader  zu  lassen;  rieth  ihm,  sich  tüchtig  einzu- 
reiben und  versiisstes  Quecksilber  einzunehmen.  Ich 
wusste  aber  auch ,  dass  er  sich  durch  eine  Erhaltung 
eine  Entzündung  zugezogen  habe;  nicht  hei  Jedem 
und  immer  war  dieses  der  Fall;  daher  half  auch  das 
Aderlassen  und  versiisstes  Quecksilber  nicht  Allen  und 
nicht  immer.    Unser  alter  Wächter  aber  lebt  noch.  • 

Darauf  ward  ich  zu  einer  jungen  schwangern  Frau 
gerufen;  ich  that  an  ihr,  was  mein  Amt  erheischte; 
auch  ihr  ward  zur  Ader  gelassen,  sie  wurde  tüchtig 
eingerieben  u.  s.  w. ,  aber  starb.    Eben  so  erging  es 
"vier  anderen  Personen;  sie  starben  alle  nach  12  bis  r 
0/4  Stunden;  ich  besuchte  sie  3  bis  4  mal.    Alle  hat- 
ten Erbrechen,  Durchfall  und  fürchterliche  Krämpfe; 
von  Galle  war  nichts  zu  sehen;  Hände  und  Füsse 
wurden  halt  und  blau,  halter  Schweiss  floss  in  Strö- 
men.   Den  Todesdruck  fühlten  sie  alle  in  der  Herz- 
grube;  unleidlicher,  mit  Niclits  zu  stillender  Durst, 
der  in  Mund  und  Schlund  brannte,  verursachte  un- 
aussprechliches Schmerzgefühl.    Einer  jener  Kranken, 
ein  junger  robuster  Posthnecht,  wurde  in's  Spital  ge- 
bracht und  starb  nach  einem  Aderlässe  in  wenig  Stun- 
den; bei  den  Andern,  wo  mehr  Fleiss  angewandt  wor- 
den war,  wurde  das  Leben  um   einen  halben  oder 
ganzen  Tag  verlängert.    Es  war  der  ,2/24.  Aug.,  als 
die  Obigen  starben  (nebst  2  Kindern  von  einem  Jahre 
an  Krämpfen).  Ich  ging  heute  fast  von  Haus  zu  Haus 
und  besuchte  Gesunde  und  Kranke,    sprach  Trost, 
Muth  und  Vertrauen  auf  Gott  ein  und  ermahnte,  dass 
man  sich  ja  nicht  durch  Angst  und  Furcht  selbst  tbd- 
ten  und  die  Heiterkeit   des  Geistes  verloren  gehen 
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lassen  möchte.  Einige  waren  aufs  Neue  erkrankt,  und 
das  Uebel  griff  immer  weiter  um  sich. 

ls/2$.  August.  Heute  wurde  ich  zu  einem  acht- 
zehnjährigen Kolonisten ,  dann  zu  dem  Exsareptaner 
Schmiedmeister  H0  dann  zur  Frau  P.  und  zu  einer 
Dienstmagd  gerufen.  Sie  empfingen  alle  das  Sterbe» 
Sakrament  und  starben  alle  bis  auf  die  Dienstmagd, 
die  noch  lebt,  minder  heftig  befallen  war  und  immer 
warm  blieb.  Es  war  noch  ziemlich  frühe ,  als  ich  zu 
einem  dieser  Kranken  gerufen  wurde.  In  der  Nacht 
vorher  mussten  Einige  auf  der  Strasse  von  dem  Ue- 
bel befallen  worden  sein,  denn  ich  trat  unversehens 
in  den  Nebenstrassen  in  Cholera-Exkremente.  Ich 
hatte  Mühe,  meine  Natur  zu  bekämpfen.  »Gott», 
seufzte  ich,  »hilf!  Wozu  Religion,  wenn  sie  nicht 
Alles  besiegt  und  zur  Pflichterfüllung  begeistert  und 
Geist  und  Muth  oben  hält?»  —  So  gestärkt  trat  ich 
in  die  Jammerhütte ,  und  die  Frau  des  H.  lag  auf  der 
Erde  im  Stroh ,  er  im  Heu ,  und  ihre  Exkremente  um 
sie  herum.  Mich  befiel  aufs  Neue  Eckel,  ich  wusste 
nicht,  wo  ich  meinen  Fuss  hinsetzen  sollte,  Alles  war 
besudelt.  Ich  behielt  das  Abendmahlgeräthe  in  den 
Händen,  war  in  Todes-  undPestluft  eingehüllt;  meine 
Oberkleider  hatte  ich  zwar  in  Vorhause  abgeworfen ; 
nachdem  ich  aber  gethan,  was  meines  Amtes  gewe- 
sen, musste  ich  in's  Freie,  um  meinen  Eckel,  Ueblig- 
keiten  und  Aufstossen  zu  bekämpfen.  So  was  kehrte 
gar  oft  wieder ,  denn  gross  war  die  Noth ,  Angst  und 
Armuth  bei  gar  Vielen.  Nach  und  nach  wurde  ich  n 
abgehärteter  und  muthiger. 

Am  <4/26.  Aug.  besuchte  ich  mehrere  Kranke, 
Furchtsame  und  Aengstliche,  ergriff  wohl  auch  Meh- 
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rere  mit  Macht  und  Ernst  beim  Arm  nnd  rief:  »Auf 
mit  Gott!  Ihr  habt  die  Krankheit  nicht;  warum  wollt 
ihr  euch  vor  der  Hand»  tödten?   Erhaltet  euch  euern 
Kindern  und  Familien.   Auf  mit  Gott!    Ihr  sollt  le- 
ben  und  nicht  sterben!»   So  was  half  bei  Manchem, 
aber  ich  habe  mich  auch  oft  bass  geärgert;  z.  Ik  da 
kam  der  Nachbar  links  zu  N.  und  sprach:  »Ei,  wie 
siehst  du  aus!   Du  hast  die  Krankheit,  du  stirbst!» 
Und  der  Nachbar  rechts  bekräftigt  es  und  spricht: 
»Ja  du  stirbst,  lass  den  Pastor  rufen.»    Und  der. 
Pastor  harn,  aber  er  wusste'  gleich,  wer  eine  Beute 
des  Todes  war,  und  wer  nicht;  (die  Kranken,  welche 
mit  den  furchtbaren  Krämpfen  gleich  mit  oder  nach 
dem  Erbrechen  und  Durchfall  befallen  und  an  Hän- 
den und  Füssen  blau  und  kalt  wurden,  starben  fast 
immer;  wer  aber  warm  blieb  und  warmen iSch weiss 
in  Strumen  vergoss ,  starb  selten ,  wenn  er  aich  nur 
vor  kaltem  Trinken ,  Aerger,  Angst  und  Furcht  in 
Acht  nahm);  und  hier  das  Letztere  findend,  ergriff  er 
den  Kranken  und  sprach:  »Nein,  ihr  werdet  nicht 
sterben,  ihr  habt  gar  nicht  die  Krankheit;  fort,  ihr 
leidigen  Tröster!   Wollt  ihr  Erschrockene  todten  ? 
Ihr  aber'  Freund,  fasst  Muth,  ihr  braucht  jetzt  das 
heilige  Abendmahl  nicht,  haltet  euch  nur  warm,  trin- 
ket nicht  kalt  und  ängstigt  und  ärgert  euch  nicht, 
macht  etwas  Bewegung,  stehet  auf  und  betet  zu  Gott 
um  Heiterkeit,  frohen  Sinn, und  Muth!    Ihr  braucht 
jetzt  das  heilige  Abendmahl  nicht.  Jetzt  muss  ich  zu 
einer  andern  Kranken,  die  mich  nöthiger  hat.  Bald 
komme  ich  wieder,  lasst  euch  von  Niemand  erschre- 
cken!»   Und  ich  kam  wieder,  fand  den  Mann  besser; 
er  lebt.   Heute  hatte  ich  auch  fünf  Leichen  einzeln 
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in  ihren  Häusern  eingesegnet  und  fuhr  dann  4  weil  ich 
Zeit  hatte  (denn  am  hellen  Tage  wurde  ich  selten  zu 
Kranken  gerufen),  mit  sämmtiichen  Leichen  auf  den 
Todtenacker.  Während  unsers  Zuges  begegneten  Uns 
mehr  denn  60  Särge. 

l5/27.  Aug.  Von  gestern  auf  heilte  wurde  ich  in 
der  Nacht  zu  mehreren  Kranken  gerufen.  Alle  star- 
ben nach  Verlauf  Tön  nicht  24  Stünden/  Mit  Herrtt 
v*  St*  sprach  ich  noch  heute  Abend  nach  6  Uhr".  Er 
war  sehr  heiter,  wie  er  denn  Seit  8  Tagen  sehr  hei- 
ter und  froh  War  und  sich  in  seinem  Gemuthe  Wohl 
befand*  Ich  kam  Ton  Kranken,  im  Umblick  sah  ich 
ihn  mit  seinen  Nichten  am  offenen  Fenster  sitzen;  ich 
erzählte  von  vielen  Kranken  und  ton  meinem  Durch* 
fall  ü.  s.  W*  Er  nahm  wohlwollenden,  innigen  Antheil* 
Und  als  bei  wechselnder  Laune  die  Querfrage^  scher* 
zerid  gctban  wurde  i  wie  oft  ich  denn  laufen  müsste1 
erwiederte  ich:  so  oft  ich  Zeit  habe;  denn  buchstäb- 
lich heute  von  7  bis  iä  Uhr  hatte  ich  Kranke  und 
Sterbende  zu  besuchen,  da  hatte  ich  keine  Zeit;  kaum 
aber  war  ich  eine  Stunde  zu  Hause,  SO  war  auch  des* 
Laufens  kein  Ende«  Wif  schieden  heiter  von  einan- 
der. Gegen  10  Uhr  wurde  er  von  Krämpfen,  Er- 
brechen und  Durchfall  befallen ;  es  wurde  nach  einem 
Arzte  geschickt,  es  war  keiner  zü  haben ^  alle  Wareil 
krank.  Endlich  kam  so  ein  Stuck  Von  weiland  Arzt- 
discipel  *  dieser  hielt  keine  Aderlässe  für  nöthig,  matt 
konnte  auch  nicht  einmal  eines  Ad  erlas sers  habhaft 
Werden 4  und  so  erkaltete  der  Kränke  immer  mehr; 
und  um  4  Uhr  des  Morgens*  am  i6/29.  Aug.  reichte  ich 
ihm  das  Sterbesakrament,  Um  <jj  Uhr  besuchte  ich  ihn' 
wieder  1  im  Gemuthe  war  er  eben  so  heiter,  ruhige 
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und  in  jGottes  Willen  ergeben.  Er  drückte  schwach, 
aber  freundlich  mit  seiner  eiskalten  Hand  die  mei- 
nige.  Um  11  Uhr  war  er  eine  Leiche.  Gleich  nach 
Herrn  v.  St.  gab  ich  der  Frau  E.  das  Todesmahl; 
diese  Frau  hatte  Alles,  was  diese  hässliche  Cholera 
mit  sich  bringt ,  aber  sie  war  glühend  heiss,  schwitzte 
viel«,  ward  besser  und  lebt  noch;  ich  sagte  gleich: 
»nur  brav  gerieben  und  in  Schweiss  gehalten!  Sie 
wird  nicht  sterben.»  Anders  war  es  mit  der  Mutter, 
Baronin  v.  H. ;  sie  war  kalt  und  starb  bald  nach  dem 
Genüsse  des  Sakraments,  übrigens  zahlte  sie  nahe  an 
die  80  Jahre. 

Nachdem  ich  diesen  Sonnabend  noch  Einige  be- 
graben und  einige  Kranke  und  Gesunde  besucht  und 
ihnen  nach  meiner  Weise  Trost  und  Muth  eingespro- 
chen hatte,  wurde  ich  yon  Mehreren  angeredet den 
<7/29*  Aug.  das  heilige  Abendmahl  in  der.  Kirche  zu 
halten.  Nachdem  ich  in  der  Nacht  zu  einigen  Kran- 
ken  gerufen  und  bis  gegen  10  Uhr  mehrere  auch 
ungerufen  besucht  hatte,  fing. ich  den  Sonntagsgottes- 
dienst an  und  verkündigte  gleich  anfangs:  »Wer  sich 
immer  in  dieser  todesschwangeren  Zeit  aufgeregt  und 
freudig  fühlt,  den  Tod  desjenigen  zu  verkünden,  der 
Leben  hat,  der  komme  auch  ungemeldet  und  empfan- 
ge Vergebung,  Trosjt,  Segen  und  Alles,  was  uns  der 
Gott  der  Liebe  bereitet  hat  in  seinem  Sohne. »  Und 
so  hielt  ich  die  Vorbereitung  und  sprach  die  Abso- 
lution. Es  kamen  über  hunderte.  Das  war  ein  wah- 
res  Todesmahl.  Zur  Demüthigung  und  Beugung  diente 
uns  der  90.  Psalm  und  das  Tagesevangelium:  Gott 
sei  mir  Sünder  gnädig;  aber  zum  Tröste  und  Ver- 
trauen wählte  ich  den  91.  und  93.  Psalm.  Auch  heute 
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habe  ich  Einige  begraben,  denn  schon  in  den  ersten 
24  Stunden  rochen  mehrere  Leichen  ganz  furchtbar. 
An  diesem  Tage  und  in  der  Nacht  wurden  wieder 
Mehrere  krank,  verlangten  und  erhielten  das  Sterbe- 
sakrament. Nur  Wenige  von  allen  in  diesen  Tagen 
Erkrankten  (ich  möchte  sagen,  kein  Einziger,  der  arg 
befallen  wurde)  kamen  mit  dem  Leben  davon.  Für 
mich  aber  war  Folgendes  den  iy/29.  Abends  das  An- 
greiferidste:  Ein  Webermeister  H.,  dessen  Frau  und 
späterhin  noch  ein  Kind  ich  beerdigte,  dessen  übrige 
drei  Kinder  aber  alle  an  Erbrechen,  Durchfall  und 
Krämpfen  darniederlagen,  wollte  heute  mit  der  Ge- 
meinde das  heilige  Abendmahl  empfangen,  mnsste 
aber  bei  seinen  Kindern  zu  Hause  bleiben.  Er  kam 
nun  auf  den  Abend  zu  mir  ins  Haus,  wo  ich  ganz 
allein  war.  Er  äusserte  das  Verlangen,  das  Sakra- 
ment zu  gemessen;  denn  es  wäre  ihm  so,  als  wenn 
er  sterben  müsse.  Dabei  roch  er  wie  eine  Leiche. 
»Gut»,  erwiedertc  ich,  »wir  sind  jetzt  ganz  allein, 
und  es  ist  so  stille  hier;  ich  habe  ein  Stündchen' Zeit; 
und  fühlt  Er  sich  aufgeregt,  so  reiche  ich  es  Ihm  so^ 
gleich.»  »Ach  ja,  wenn  Sic  wollten,  es  wäre  mir 
sehr  lieb. »  Dabei  war  er  äusserst  bewegten  Gemüths. 
Ich  tröstete  ihn,  so  gütlich  konnte,  nahm  ihm  die 
Beichte  ab  und  sprach  die  Absolution,  reichte  ihm 
dann  nach  gemüthlicher  Vorbereitung  —  denn  ich  war 
selbst  sehr  wehmüthig  und  ergriffen  —  das  Sakra- 
ment. Kaum  aber  hatte  ich  den  Segen  über  ihn  ge- 
sprochen, so  entfernte  er  sich  schnell  aus  der  halb- 
dunkeln  Gaststube ,  kam  aber  nur  bis  in  den  Saal  und 
erbrach  sich  sogleich  ganz  fürchterlich,  (so  (ing^hier 
oft  die  Krankheit  an,  und  nach  wenigen  Stunden  folgte 
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der  Tod);  <md  der  Geruch  war  eben  so  stark,  als 
in  ein  Schrecken  und  der  mich  überraschende  Eckel 
gross  war.    Doch  fühlte  ich  die  Angst  des  Mannes, 
der  Gott  und  mich  beleidigt  zu  haben  wähnte,  mehr 
als  mich  selbst,  bekämpfte   und  überwand  meinen 
Eckel,  tröstete  den  höchst  verlegenen  Mann,  den  es 
auch  äogstete  ,  das  heilige  Abendmahl  ausgebrochen 
zu  haben.   Aber  mein  Trost  wollte  nicht  haften,  und 
er  erbrach  sich  in  der  Vorstube  zum  zweiten  Mal, 
dann  unter  der  IJausthüye  zum  dritten  Mal  fürchter« 
|ich.    Endlich  hatte  ich  mich  mit  Gott  völlig  wieder 
gesammelt  und  ermannt  und  sprach  nun  mit  Weh- 
muth,  Liebe  und  Macht:  »Lieber  Mann!  Es  ist  Krank« 
beit ;  Er  hat  keine  Schuld,  ängstige  Er  sich  auch  nicht 
meinetwegen,  noch  des  Abendmahls  wegen;  das  Sa- 
krament ist  ja  nicht  für  den  Magen,  es  ist  für  den 
Geist,  und  Sein  Geist  hat  es  empfangen  und  behal- 
ten ,  Sein  Leib  aber  hat  nu»  Brod  und  Wein  ausge- 
brochen, und  vor  Gott  ist  Brod,  Milch  u»  s.  w.  Al- 
les, Alles  einerlei  —  und  Er  ist  in  Allem  ohne  Schuld, 
und  wo  keine  Schuld  ist ,  da  ist  auch  keine  Sünde, 
darum  ängstige  Er  sich  nicht  ,  gehe  Er  nach  Hause 
und  lege  Er  sich,  es  wird  Ihm  besser  werden.»  Der 
Trost  schien  zu  haften ;  der  Mann  ging  nach  Hause, 
ihm  ist  besser  geworden  i  und  er  lebt  noch.  Ich  aber 
musste  doch  räuchern ,  reinigen  und  lüften  lassen  und 
mir  Heiterkeit  und  Ruhe  erbeten,   Es  eckelte  mich 
aber  doch  so  lange,  bis  ich  mich  erbrach;  darauf 
ward  mir  wieder  wohl ,  und  mein  Geist  ermannte  sich 
wieder« 

18/S0<  Augi  Nachdem  ich  in  der  Nacht  gu  einigen 
Kranken  geholt  worden  war  und  auch  am  Tage  ei* 
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nige  nebst  Gesunden  und  Furchtsamen  besucht  hatte, 
beerdigte  ich  die  Leiche  des  Herrn  von  St.,  der  Ba- 
ronin v.  H.  und  noch  einige  andere,  die  ich  nicht  auf 
den  Gottesacker  begleiten  und  nur  in  ihren  Hänsern 
einsegnen  konnte.    Hernach  besuchte  ich  den  guten 
L.,  dem  ich  schon  früher  das  heilige  Abendmahl  ge- 
reicht hatte.  Er  ahnte  seinen  Tod ,  Hess  es  sich  nicht 
ausreden  und  endete  wirklich  den  folgenden  Tag  sein 
Leben.   Auch  mein  Vorsänger  und  Küster  erkrankte. 
Ich  wurde  diese  Nacht  zu  einigen  Sterbenden  geholt, 
der  Todesengel  stand  auf  seiner  höchsten  Stufe  der 
Gewalt.  ^ 
,9/sl.  Aug. '  Heute  ging  ich  frühe  aus  zum  Besu- 
che einiger  Kranken ;  gegen  9  Uhr  wollte  ich,  wie  ich 
meiner  Frau  kund  gethan,  bei  Freund  Ii.  mich  ein- 
finden; dicht  neben  ihm  wohnt  Herr  t.  Kr.  Auf  dem 
Wege  dahin  begegnet  mir  in  vollem  Galopp  ein  Pferd 
mit  einer  Droschke;  dieselbe  kam  mir  nach,  als  ich 
bei  L.  eingetreten  war  und  man  mir  ihn  schon  als 
Leiche  angekündigt  hatte.  In  diesem  Augenblicke  for- 
derte man  mich  zu  Kr.,  um  ihm  das  heilige  Abend- 
mahl zu  reichen.   Als  ich  bei  ihm  eintrat ,  vernahm 
ich  schon  der  Kinder  Wehklagen  und  das  Geschrei 
der  verzweiflungsvollen  Gattin  und  Mutter;  der  schon 
Entseelte  lag  auf  einem  Bette ,  das  ihm  auf  der  Diele 
bereitet  war,  (die  Angst  trieb  fast  alle  Kranke  'aus 
dem  Bette) ,  die  Augen  waren  von  Krämpfen  verzo- 
gen und  der  ganze  Leichnam,  obwohl  eben  verschie- 
den, kalt  und  in's  Bläuliche  schimmernd,  wie  alle 
Leichen  in  dieser  verhängniss  vollen  Zeit. 

Wer  immer  vor  den  20.  Aug.  (1.  Sept.)  —  so 
lange  war  das  Uebel  im  Steigen  —  heftig  befallen 
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ward,  der  war  verloren;  Nichts  und  Niemand  rettete 
ihn  vom  Tode.  Als  aber  späterhin  die  Anfalle  lange 
nicht  so  mächtig  waren,  da  mag  dieses  oder  jenes 
geholfen  haben,  aber  Manche  brauchten  auch  fast  gar 
Nichts  als  Schwitzbäder  und  Einreibungen  und  genä- 
sen bald.  Auch  A.  W.  hatte  einen  Anfall,  ihr  halfen 
ohne  Aderlässe  3o  Tropfen  Laudänum.  Aber  N.  gab 
man  40  Tropfen  und.  er  starb.  Wahrlich  man  muss 
über  die  Natur  dieser  Krankheit  und  über  ihre  Heil- 
art  reillicher  nachdenken  und  ernstlichere,  zweckmäa- 
sigere  Vorkehrungen  treffen;  denn  ansteckend  ist  sie 
gewiss. 

Vom  i9/zf  Aug.  an  wurde  ich  yon  Stunde  zu 
Stunde  matter,  schwächer  und  zuletzt  so,  dass  ich 
mich  kaum  mehr  auf  den  Beinen  erhalten  konnte; 
mein  Durchfall  raubte  mir  allen  Lebenssaft.  Hierzu 
kamen  noch  die  furchtbarsten  Träume,  in  welchen 
mir  so  viele,  Lieben  und  Freunde  und  Sterbende  in 
krampfhaften  Zuckungen  mit  offen  cm  Munde  und  blauer 
kalter  Farbe  vorschwankten  und  mir  das  Nachtlager 
zur  wahren  Folterbank  machten.  Ach!  wär  e^s  doch 
immer  Tag  !  seufzte  ich  oft. 

20.  Aug.  (i.  Sept.)  Heute  schon  musste  ich  Kr. 
beerdigen,  denn  er  ging  schon  über.  Als  ich  bis  spät 
Abends  mehrere  Kranke  besucht,  einige  Leichen  ein- 
gesegnet und  einige  Gesunde  ermuntert  hatte ,  bekam 
ich  gegen  9  Uhr  ein  ungewöhnliches  Jucken,  heftiges 
Spannen  und  Drücken  in  Händen  und  Schenkeln,  und 
Alles  concentrirte  sich  in  der  Herzgrube.  Mir  war  zu 
Muthe ,  wie  Einem ,  der  Mord  und  Todtschlag  began- 
gen und  zum  Hochgericht  geführt  werden  soll.  Doch 
vom  Tode  ahnte  mir  rein  gar  Nichts,  und  zum  Ster- 
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ben  fühlte  ich  mich  noch  viel  zu  kräftig.  Ich  legte 
mich,  rieb  mich  und  Hess  mich  reiben  und  salben. 
Mir  war  unsäglich  heiss,  ich  schwitzte,  wie  im  Glüh- 
ofen, und  doch  hatte  ich  Bedürfniss,  mich  mit  einer 
Decke  nach  der  andern  zudecken  zu  lassen;  und  als 
meine  Frau  noch  oben  darauf  einen  Pelz  legte,  so 
sagte  ich  bald:  »Nun  gut,  jetzt  bin  ich  musterhaft 
zugedeckt,  aber  doch  gerade  recht,  nicht  zm  vieLund 
nicht  zu  wenig. »  Nach  1  */a  Stunden  Hess  der  Schweisg 
nach,  der  Körper  wurde  wieder  wohl  und  leicht  und 
ohne  Schwäche,  Muth  und  Geist  stärkte  und  erhei- 
terte sich ,  und  ich  fing  bald  an  zu  scherzen :  » Ach 
wenn  es  nur  Tag  wäre!»  Warum?  fragt  mich  meine 
Frau.  »Ich  würde  mich  sogleich  abtrocknen,  aufste- 
hen, mich  warm  anziehen  und  mir  im  Freien  bes- 
sern Muth  er-  und  alle  Grillen  verlaufen.»  Indem 
ich  so  redete,  klopfte  es,  und  ich  wurde  zu  einer 
armen  Kranken,  deren  Sohn  bereits  Leiche  war,  ge- 
rufen. »Nun,  ich  habe  am  Tage  hinauswollen,  und 
Gott  ruft  mich  in  der  Nacht;  es  sey!»  Ich  trocknete 
mich  sehr  vorsichtig  ab,  zog  mich  sehr  warm  an,i 
ging,  kam  in  ein  warmes  Stübchen  und  schwitzte  auf's 
Neue  tüchtig.  Ich  that  mit  herzlicher  Theilnahme,  was 
meines  Amtes  ist,  hüllte  mich  darauf  wieder  warm 
ein,  kam  nach  Hause,  legte  mich  und  schlief  a  ?/2 
Stunden  so  ruhig  wie  ein  Kind.  Mein  Körper  war  eher 
stark  als  schwach  und  mein  Geist  unendlich  froh* 
Bald  darauf  wurde  ich  wieder  abgerufen,  ich  trank 
einige  Tassen  Kräuterthee ,  nahm  6  Tropfen  Pf effer- 
münzdU;  dieses  wiederholte  ich  am  Tage  einigemal, 
und  mein  Durchfall  verlor  sich,  den  ich  vorher  we- 
der durch  Kohlenstaub,  noch  durch  Laudanum,  noch 
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durch  rothen  Gewörzwein  bändigen  konnte ;  auch 
legte  ich  Senfteige  auf  die  Waden,  um  den  Krämpfen 
vorzubeugen, '  und  da*dieses  Pflaster  etwas  zu  lang 
liegen  blieb,  zog  es*  Blasen,  und  so  hatte  ich  ganz 
natürliche  Fontanellen,  die  bis  heute  (den  letzten  Au- 
gust) noch  nicht  ganz  heil  sind. 

Ein  ganz  ähnlicher  Zufall  kam  nach  einigen  Ta- 
gen wieder,  aber  schwächer,  und  ich  wurde  mehr 
abgehärtet,  konnte  mich  schneller  raffen,  fühlte  mich 
bald  wieder  von  Innen  und  Aussen  gestärkt,  ermu- 
thigt,  froh  und  heiter, 

21.  August  (2.  Sept.)  Mehrere  Begräbnisse  und 
Krankenbesuche.  Zu  meinem  grossen  Tröste  und  zu 
meiner  innig  wohlthuenden  Freude  nahm  die  Zahl  der 
Neuerkrankten  in  meiner  Gemeinde  sehr  ab. 

22.  Aug.  (3,  Sept.)  Heute  starben  in  meiner  Ge- 
meinde nur  2  Personen,  worunter  ein  Rind  von  2 Ta- 
gen; die  Mutter  hatte  fürchterlichen  Durchfall  und 
gar  manches  Andere  von  der  hier  herrschenden  gar- 
stigen Krankheit,  besonders  auch  einen  erschreckli- 
chen Durst,  der  denn,  wie  bei  mir,  durch  das  hef- 
figc  Trinken  immer  ärger  wurde.  Am  Tage  seiner 
Geburt  kam  ich  früh  des  Morgens  zu  der  kranheu 
Mutter,  sie  lag,  aller  ihrer  Liebel  los,  munter  im 
Bette  und  der  Neugeborne  neben  ihr;  die  Hebamme 
meinte  aber,  das  Kind  werde  sterben,  daher  ich  so- 
gleich zu  der  Taufe"  schritt.  Die  Mutter  lebt,  aber 
das  Kind  starb  und  war  blau  wie  Alle,  die  an  dieser 
Krankheit  starben.  Heute  wurde  auch  die  Frau  des 
W.  beerdigt,  auch  eines  seiner  Kinder  starb  bald  dar- 
auf. ": 

23.  Aug,  (4.  Sept.)  Einige  wurden  beerdigt,  wor- 
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unter  auch  die  Mutter  des  Kn,,  dessen  zweiter  Bru. 
der  etwas  früher  gestorben  ist,  und  Einige  starben; 
unter  diesen  Dr.  Fr,  Meier,  der  an  diesem  Tage  in 
Zaritzyn  vollendete,  von  Allen  betrauert.  Wider- 
Willen  von  seinem  Posten  abkommandirt  stieg  dieser 
dienstfertige  Arzt  blass  auf  den  Reisewagen;  und  die 
Abschiedsworte  an  seine  bange  und  ahnende  Mutter 
waren:  »Wenn  man  genug  gelebt  hat,  so  legt  man 
sich  hin  und  stirbt,» 

24,  Aug,  (5.  Sept.)  Heute  wieder  einige  Beerdi- 
gungen«) aber  Leiner  meiner  Lieben  und  keine  Neu- 
erkrankte, Gottlob !  der  Todesengel  scheint  im  Ab- 
züge zu  sein;  Alles  erholt  sich  und  athmet  freier. 
Heute  hielt  ich  auf  Verlangen  wieder  Öffentliches 
Abendmahl«,  es  gingen  über  70  Personen,  aber  ach, 
wie  viele  in  Trauerkleider  gehüllt,  beweinten  ihre, 

vom  Todesengcl  dahin  gerafften  Lieben ! 

« 

Vom  25,  bis  3i.  Aug*  (6.  bis  12,  Sept.)  sind  zwar 
noch  Einige  gestorben  und  Einige  erkrankt,  aber 
nicht  mehr  so  mächtig,  und  die  Meisten  erholen  sich 
wieder.  Ein  Knabe  von  16  Jahren,  der  seit  14  Ta- 
gen krank  war,  starb  den  3o.  Aug,  (11,  Sept.)  Auch 
starb  ein  früher  erkranktes  Mädchen  von  8  Jahren 
'  den  Tis.  Sept.,  und  noch  ein  Kind  von  2  Jahren  den 
*/i6<  Sept,  Und  so  hätte  ich  in's  Ganze  35  Leichen 
beerdigt.  Noch  \5  liegen  krank,  doch  alle  in  der 
Besserung,  Am  Sonntag  den  3o,  Aug,  (u,  Sept.)  hielt 
ich  ein  öffentliches  Dankgebet, 

Meine  Lebensweise  in  dieser  Zeit  war  folgende« 
ich  kleidete  mich  wie  im  kalten  Winter  ich  fuhr  sei- 
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tcn ,  sondern  lief  zu  den  Kranken ,  um  mich  immer  in 
Schweiss  zu  erhalten  und  weniger  zu  erkälten.  Des 
Morgens  oder  in  der  Nacht ,  wenn  ich  ausging,  wusch 
ich  mich  mit  Essig ,  trank  ein  bitteres  Schlichen  oder 
heissen  Thee  mit  Wein,  nahm  einen  Theer-  öder  Es- 
siglappen vor  den  Mund  und  die  Nase,  Appetit  hatte 
ich  gar  keinen,  ass  oder  trank  nur  Fleischsuppen  al- 
ler Art,  trank  nur  Wasser  und  Wein.  Ich  habe  in 
einem  Jahre  nicht  so  viel  Wein  getrunken,  als  vom 
12.  bis  25.  Aug.  Von  da  an  quälte  mich  der  Durst 
nicht  mehr  so  arg.  Gottlob,  dass  die  schreckliche 
Zeit  vorüber,  für  mich  und  die  Meinigen  so  glücklich 
vorüber  ist! 


4.    Weitere  Nachrichten  über  die  Brechruhr epidemic  zu 
Moskau  im  Winter  i83o  auf  i83i  *). 


Wir  haben  bereits  im  ersten  Bande  eine  Ueber- 
sicht der  in  Moskau  ander  morgenländischen  Brech- 
ruhr Erkrankten ,  Genesenen  und  Gestorbenen,  so  weit 
wir  damit  bekannt  waren,  begonnen.  Die  dort  mitge- 
th eilte  speciellere  Uebersicht  reicht  vom  i.  Nov.  bis 
6.  Dec,  i83o  (n.  St.),  Zur  Vervollständigung  dersel- 
ben tragen  wir  hier  aus  dem  Journal  der  praktischen 
Heilkunde  von  Hufeland  und  Osann ,  November  1 83o. 
die  Uebersicht  vom  Anfang  der  Moskauer  Epidemie 
nach. 


*)  Vergl.  Bd.  I.  S.  m  bis  i3o. 
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Die  Zahl  der  täglich  Erkrankten,  Genesenen  und  Ge- 
storbenen Tom  i.  Nov.  bis  6.  Dec.  i83o  s.  im  ersten 
Bande,  S.  126  nnd  127.  Die  weitere  Uebersicht  ent- 
nehmen wir  der  Preuss.  Staatszeitung  (i83o.  Nr.  357. 
358.   i83i.  Nr,  1.  4.  7.  10.  14.  17.  dt.  24.  28.  3i.  35. 

36.  42.  43.  46.  5a.  57.  59;  63.  66.  70.). 

— .   -  • 

*)  Es  wird  dabei  bemerkt,  dass  unter  den  128  Erkrankten 

nicht  alle  an  Cholera  litten.    Man  begreift  nicht,  warum 

auch  andere  mit  aufgerührt  wurden. 
**)  Von  diesem  Tage  fehlen  die  Angaben  über  die  Zahl  der 

Erkrankten ,  Genesenen  und  Gestorbenen ,  so  wie  aucii 

▼om  ja.  Okt. 
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Bis  dahin  erkrankten  im  Ganzen  8371  Personen, 
wovon  3723  wiedergenasen  und  4^43  gestorben  wa* 
ren.    In  Privathäusern  wurden  behandelt  1490  Brech- 
ruhrkranke,   814   mannliehen ,    676   weiblichen  Ge- 
schlechts.  Von  diesen  wurden  hergestellt '493  Person 
nen ,  260  männlichen  und  233  weiblichen  Geschlechts ; 
gestorben  sind  988  Personen,  55x  mannlichen,  437 
weiblichen  Geschlechts.    Am  20.  Jan*  Morgens  waren 
in  Privathäuserh  noch  kra^nk  9  Personen ,  3  männli- 
chen und  6  weiblichen  Geschlechts.   In  den  23  tem- 
porären Krankenhäusern  wurden  bis  zum  20.  Januar 
behandelt  5oo4  Brechruhrkranke  ^  wovon  2702  männ, 
liehen  Geschlechts  und  23o2  weiblichen  GeschJechts 
waren.   Von  jenen  5oo4  Erkrankten  waren,  wiederge-, 
nesen  2285,   1256  männlichen  und  io36  weiblichen 
Geschlechts,  gestorben  2670,  1428  männlichen.;  und 
124«  weiblichen  Geschlechts.   49  Kranke  blieben  noch 
übrig.    Von  den  gedachten  temporären  Krankenhäu- 
sern waren  bereits  18  geschlossen-   Vom  Militär  er- 
krankten 970  Personen,  83 1  männlichen,  139  weibli-- 
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chen  Geschlechts;  davon  waren  wiedergenesen  4835 
gestorben  462.  In  Krön  -  und  Prirathospitälern  wur- 
den behandelt  907  Brechruhrkranke ,  474  männlichen 
und  433  weiblichen  Geschlechts;  davon  waren  gene- 
sen 462,  241  männlichen  und  221  weiblichen  Ge« 
schlecht*,  gestorben  423,  224  männlichen  und  199 
weiblichen  Geschlechts.  22  Kranke  waren  noch  übrig. 
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Am  *4*  Morgens  waren  noch  18  Kranke  übrig» 

Die  Krankheit  ist  somit  nach  beinahe  fünfmonat- 
licher Dauer  in  Moskau  noch  nicht  ganz  erloschen 
und  hat  während  dieser  Zeit  nahezu  neunthalb  tausend 
Menschen  befallen.  Anfangs  griff  sie  nur  langsam  um 
sich,  so  dass  in  den  ersten  sechs  Tagen  nicht  mehr 
als  vierzehn  Personen  befallen  wurden,  verbriete 
sich  aber  schon  gegen  die  Mitte  Oktobers  sehr  rasch, 
so  dass  sie  bereits  gegen  das  Ende  dieses  Monats  ihre 
höchste  Höhe  erreichte,  wahrend  welcher  des  Tage« 
mehr  als  200  Personen  erkrankten,  am  a6«  Okt«  sogar 
944«  Von  diesem  Tage  an  nahm  die  Seuche  allmäh- 
lich ab,  so  dass  nach  dem  i5*  Nor.  nie  an  einem  Tage 
mehr  als  hundert  Personen  erkrankten«  Vom  24.  des- 
selben Monats  an  erkrankten  an  einem  Tage  nie  mehr 
als  5o.  Vom  i5.  Dec*  an  erkrankten  an  einem  T^ge 
nie  mehr  als  3o,  seit  dem  iS.  Jan«  nie  mehr  als  6r...*p. 
dass  man  einer  baldigen  Beendigung  der  Epidemie  zu« 
▼ersichtlich  entgegensehen  kann«  , 

Wie  die  Krankheit  nach  Moskau  kam,  ist  nicht, 
«usgemittelt ;  mehreren  Berichten  zufolge  ist  sie  aus 
Makariew  ander  Wolga  (bei  Nischnei-No  wg.o- 
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rbd^  eingebracht  worden,  Tön  «wo  viele  Kaufleute, 
Welche  die  dortige  grosse  Messe  besucht  hatten,  zu- 
rückkehrten. Koch  ehe  die  Seuche  in  der  alten  Haupt« 
Stadt  der  Zaaren  ausgebrochen  war,  herrschte  Furcht 
und  Schrecken  unter  den  Einwohnern.  Die  Behörden 
und  die  AerZte  Hessen  es  an  Beruhigungsgründen 
nicht  fehlen  und  behaupteten,  die  Krankheit  'könne 
der  getroffenen  Vorsichtsmaassregeln  halber  gar  nicht 
nach  MoskÄu  dringen,  überdiess  dürfe  man  von  der 
vorgerückten  Jahreszeit  und  der  Nähe  des  Winters 
erwarten,  dass  sie  der  Ausbreitung  der  Krankheit  einen 
nichtigen  Damm  entgegensetzen.  Allein  der  Trost 
wwrde  wenig  zu  Herzen  genommen;  und  manches 
falsche  Gerücht,  dass  Leute  plötzlich  auf  der  Strasse 
umgefallen  und  gestorben  seien,  dass  bereits  ganze 
Strassen  erkrankt  seien  u.  dergl.,  steigerte  die  Furcht 
schbil  vor  dem  wirklichen  Ausbruche  der  Krankheit 
auf  das  Höchste.  t,: 

Das  erste  Opfer  der  Seuche  war  ein  Student; 
wesshalb  sogleich  die  Universität  und  alle  Lehranstal- 
ten geschlosseu  wurden.  Dagegen  blieben  die  Kirchen 
offen;  es<  wurden  Prozessionen  gehalten  und  in  allen 
Kirchen  die  Hülfe  Gottes  angefleht;  in  der  evangeli- 
schen Kirche  wurde  alle  Sonntage  das  heilige  Abend- 
mahl gereicht.  Viele  jedoch  besuchten  die  Kirchen 
afmi  Furcht  vor  Ahstechting  nicht.  Auch  die  Theater 
wurden  nicht  geschlossen;  allein  es  hatte  Niemand 
Lust  sie  zu  besuchen.  Als  von  Sperrung  der  Stadt 
die  Rede  war,  flüchtete  sich,  wer  konnte.  Fast  det 
ganze  Adel  verlies*  die  Stadt  und  begab  sich  theils 
auf  seine  Güter,  theils  ins  Ausland,  theils  nach  St.  Pe- 
tersburg.   Die  Twerisöhe  Strasse   war  unaufhörlich 
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mit  schwerbepackten  Wagen  bedeckt.   Während  die 
Vornehmen  und  Reichen  auf  diese  Art  freiwillig  die 
Stadt  verliessen,  thaten  es  Tausende  von  Fabrikarbei- 
tern gezwungen.  Das  gemeine  oder,  wie  es  der  Russe 
nennt,  schwarze  Volk  zog  in  Truppen  zu  fünfzig  und 
drüber  aus  den  Mauern ;  und  aus  mannigfachen  Grün- 
den  war  man  froh,  dasselbe  losgeworden  zu  sein.  Auf 
die  Unruhe  dieses  Auszuges  folgte  in  der  sonst  so 
bewegten  Stadt  die  tiefste   Grabesstille.    Nur  die 
Droschken  der  Aerzte  und  Polizeioffiziere  sah  man  N 
auf  den  Strassen,  wo  früher  das  OerasseL  der  vier- 
spännigen Wagen  vom  Morgen  bis  in  die  späte  Nacht 
kein  Ende  nahm.    Die  Ruhe  der  Nacht  unterbrach 
nur  das  beängstigende  Geräusch  der  Leichenwagen. 
Handel  und  Wandel  stockte;  wer  vom  täglichen  Er- 
werb lebte,  gerieth  in  Neth  und  Bedrängnis*,  bis 
endlich  Sammlungen  für  die  Armen  veranstaltet  wur- 
den, wodurch  man  in  kurzer  Zeit  eine  halbe  Million 
Rubel  zusammenbrachte,  ft^ne  die  Viktualienv  Klei- 
dungsstücke u.  dergl.    Die  Raulleute  schlössen  ihre 
Läden,  weil  Niemand  Etwas  kaufen  wollte;  das  Obst, 
das  vorher  zum  Genüsse  eingeladen  hatte,  verschwand 
von  den  Märkten  und  wurde  zum  Theii-  vernichtet, 
weil  es  für  gefahrheh  gehalten  wurde.   Die  besten 
Geschäfte  wurden  in  Knoblauch  gemacht,  .den  man  für 
ein  ganz  besonderes  Präservativ  gegen  die  Brechruhr 
hielt  und  der  sehr  schnell  und  hoch  im  Preise  stieg. 
Die  Zwiebel  kosteten  bis  fünfzehn  Kopeken  das  Stück, 
und  auch  dafür  War  kaum  welcher  zu  haben.  Da 
wurde  den  Gemüsekrämern  diese  Betrügerei  auf  eine 
nachdrückliche  und  handgreifliche  Weise  verwie- 
sen, und  seitdem  war  Knoblauch  die  Hölle  und  Fülle 
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in  Moskau  und  so  wohlfeil  als  früher.    Fremde  «nd 
Bekannte  sahen  sich  selten  und  Manche  schlössen  sich 
ganz  ein.    In  den  Zimmern  *  die  früher  von  den  fein- 
sten Wohlgerüchen  erfüllt  waren,   verbreitete  nun 
der  Chlorkalk  in  Wasser  aufgelöst  und  ehrlicher  Theer 
seine  heilsame  Atmosphäre;  die  Stellen,  -welche  frü- 
her die  niedlichsten  Krystallfläschchen  mit  Rosenöl 
und  dergleichen  schonen  Sachen  einnahmen,  behaupte- 
ten jetzt  Säckchen  mit  Chlorkalk  und  Knoblauch  ge- 
füllt oder  Läppchen  mit  Theer  getränkt.  Statt  Liqueura 
trank  man  Theerwasser*  statt  Thee  Sbiten  (ein  war- 
mes Getränk  aus  Honig  und  Wasser) ;  alle  erhitzen- 
den Getränke  wurden  verbannt*  die  Soupers  förmlich 
abgeschafft,  ja  verboten;  Massigkeit  und  Reinlichkeit, 
Ton  der  Polizei  besonders  empfohlen,  war  an  der  Ta- 
gesordnung.    Wer  Vermögen  besass,    machte  sein 
Testament.   Nicht  genug,  dass  das  wirkliche  Unglück 
die  Gemüther  mit  Schrecken  erfüllte,  verbreiteten 
auch  noch  falsche  Gerüchte,  die  in  der  Angst  keiner 
besonnenen  Prüfung  unterworfen  wurden  5  neue  Be- 
sorgnisse«  Bald  hörte  man  von  diesem,  bald  von  je- 
nem Bekannten,  er  sei  schnell  ein  Opfer  der  Seuche 
geworden,  und  traf  ihn  vielleicht  den  Tag, darauf  ge- 
sund und  wohl*  Einmal  hiess  es,  es  seien  Diebsbanden 
in  der  Stadt,  die  sich  diese  Schreckenszeit  zu  Nutze 
machen ein  ander  Mal,  man  habe  versucht,  bei  eini- 
gen Bäckern  den  Brodtaig  zu  vergiften,  u.  dergl.  mehr. 
Mit  bangen  Sorgen  erfüllte  die  Sage,  die  Polizei  hole 
jeden  Kranken  aus  seinem  Hause,  bringe  ihn  mit  oder 
ohne  seinen  Willen  ins  Hospital,  von  dort  führe  man 
die  Leichname  hinaus  und  werfe  sie  in  zu  diesem 
Zweck  gegrabene  Gruben.    Wirklich  hatte  man  an- 
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fang«  den  Plan,  alle  Kranken  in  die  Hospitäler  an 
bringen;  nachher  wurde  es  aber  dahin  abgeändert, 
dass  nur  diejenigen,  welche  nicht  zu  Hause  geduldet 
und  verpflegt  wurden,  wie  Dienstleute ,  von  der  Po- 
lizei nach  den  Hospitälern  gebracht  wurden.  Anfang- 
lich wurden  auch  von  der  Polizei  alle  Verstorbenen 
beerdigt,  und  zuweilen  mehrere  in. ein  Grab  gelegt; 
nachher  aber  wurde  verfügt,  dass  jeder  Leichnam  in 
einen  besondern  Sarg  und  in  ein  eigenes  Grab,  aber 
nicht  auf  dem  gewöhnlichen  Begräbnissplatz,  gelegt 
werde.    Die  grosse  Furcht  scheint  Vielen  Unheil  ge- 
bracht zu  haben.    In  einem  Privatschreiben,  das  wir 
vor  uns  liegen  haben,  heisst  es:  »Furcht  hat  hier 
Manchen  getödtet,  indem  er  entweder  an  ihren  Folgen 
starb,  oder  weil  sie  ihn  der  Ansteckung  mehr  preis- 
gab. So  nur  zwei  Beispiele«  Ein  Gensd'armerieobrist, 
ein  Mann  wie  ein  Goliath,  mit  tüchtigem  Knebelbart, 
bildete  sich  so  fest  ein,  die  Cholera  zu  haben,  dass 
er  anscheinende  Zufalle  davon  bekam ,  sich  zu  Bette 
legte  und  Jedermann  warnte,  ihm  zu  nahen,  bis  seine 
Freunde  ihn  aus  dem  Irrthume  rissen ,  indem  sie  ihn 
umarmten,  küssten,  nicht  angesteckt  wurden  und  so 
ihm  zeigten,  dass  er  die  Cholera  nicht  habe.    Ein  An- 
derer schtoss  sich  ein,  umstellte  sich  ringsum  mit 
Chlorkalkauflösung  und  hielt  auf  seinem  Tische  die 
Lanzette  bereit,  um  sich  bei  dem  ersten  Krankheits- 
Symptome  gleich  zur  Ader  zu  lassen.    Als  er  dann 
wirklich  einen  Anfall  zu  spüren  glaubte,  öffnete  er 
sich  schnell  die  Ader  und  starb  plötzlich,  wahrschein- 
lich nicht  an  der  Cholera,  sondern  an  seinem  Schrecken, 
der  einen . Sehl agfluss  herbeiführte.» 

Aua  der  oben  mitgetheilten  Uebersicht  ersieht 
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man,  dass  beinahe  fünf  Sechstel  der  Brecbruhrkranken 
'  in  Krankenhäusern  verpflegt  -wurden.  Es  wird  dadurch 
bestätigt,  was  mehrere  Nachrichten  meldeten,  dass 
von  den  höheren  Ständen  verhaltnissmässig  nur  wenige 
erkrankten.  Auch  starben  nur  wenige  Aerzte,  oftgleich 
sie  viele  Leichen  öffneten  und  das  Blut,  das  Erbro- 
chene und  die  Exkremente  chemisch  untersuchten. 
Die  Kinder  wurden  grösstenteils  von  der  Krankheit 
verschont;  das  weibliche  Geschlecht  weniger  befallen, 

als  das  männliche.  Säufer  waren  derselben  am  meisten 

< 

ausgesetzt,  und,  wenn  sie  befallen  wurden,  in  der  Re- 
gel unrettbar  verloren- 

Ueber  die  Kontagiositä't  der  Brechruhr  wurde  in 
Moskau  zwischen  Aerzten  und  Nichtärzten,  Gelehrten 
und  Ungelehrten  viel  gestritten;  jeder  führte  Beweise 
für  seine  Behauptung  an.  Leute,  die  sich  ganz  und 
gar  einschlössen,  mit  Niemand  zusammenkamen  und 
alle  mögliche  Präservative  brauchten,  sollen  doch  von 
der  Krankheit  befallen  worden  sein ,  dagegen  Viele, . 
die  immer  um  Kranke  waren,  als  Aerzte,  Chirurgen, 
Krankenwärter  u.  s.  w.  nicht  befallen  wurden.  Nach 
Einigen  soll  die  Krankheit  durch  die  Ausgewanderten 
nirgends  hingebracht  worden  scvi-  andern  Nachrichten 
zufolge  wurden  mehrere  Orte  des  Moskowischen  Gou- 
vernements, wohin  Ausgewanderte  gekommen  waren, 
von  der  Seuche  heimgesucht.  Nach  einem  an  die  Pariser 
Akademie  der  Wissenschaften  gerichteten  Briefe  von 
M  arin  Darbai  *)  war  die  Zahl  der  Kranken  in  der 
Nähe  der  Hospitäler  nicht  bedeutender,  als  in  andern 
Gegenden  der  Stadt.   Es  gibt  Leute,  die  mit  Cholera- 


*)  Gazette  litteraire.  Pari«.  i83i.  p.  184  u.  ff. 
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kranken,  dasselbe  Uett  theilten,  ohne  befatteu  zu  wer- 
den. Bei  allen  Kranken,  wo  man  den  Ursprung  der 
Krankheit  nachforschen  konnte  kam  man  nach  Dar- 
hai auf  keine  Ansteckung-,  wohl  aber  fast  immer  auf 
andere  äussere  Ursachen,  als  Erkältung,  übermässigen 
Genuss  geistiger  Getränke;  daher  auch  in  Moskau  die, 
allgemeine  Ansicht  sei ,  dass  die  Krankheit  nicht  an- 
steckend sei,  wiewohl  die  Moskauer  Aerzte  die  An-» 
steclmng  nicht  vollkommen  läugnen.  Nach  Darbal 
wäre  auch  die  Aufhebung  des  um  die  Stadt  gezogene*) 
Kordons  eine  Folge  der  gewonnenen  ^Ueberzeugung, 
dass  die  Cholera  nicht  ansteckend  sei.  Diess  i$£  aber 
unrichtig;  die  Sperrung  der  Stadt  wurde  in  der  Nacht; 
vom  5/tf,  auf  den  yiH.  Dec.  aufgehoben,  um  die  Zufuhr 
von  Lebensmitteln  zu  erleichtern  und  den  Handel  und 
die  Industrie,  die  "sehr  bedeutend  gelitten  hatten,  wie- 

m 

der  zu  beleben;  wesshalb  diese  Anordnung  von  den 
Einwohnern  mit  der  lebhaftesten  Freude  aufgenommen: 
wurde.  Die  Zahl  der  täglich  Erkrankenden  hatte  um 
diese  Zeit  schon  bedeutend  abgenommen^  und,  dass 
nicht  die  Ueberzeugung  von  der  Niehtansteckungsfä- 
kigkeit  der  Cholera  die  Ursache  jener  Verfügung  war, 
geht  daraus  hervor,  dass  zugleich  mit  der  Aufhebung 
des  um  die  Stadt  gezogenen  Kordons  ejne  Sperrung 
der  einzelnen  Häuser,  in  denen  sich  Krcchruhrkranke 
befanden,  angeordnet  wurde.  Viele  der  ausgewander- 
ten* Einwohner  kehrten  nun  in  die  Stadt  zurück; 
Manche  befürchteten,  die  Seuche  werde  desshalb  wie- 
der heftiger  um  sich  greifen,  was  aber  nicht  geschah, 
wie  man  aus  der  obigen  Uebei  sieht  der  täglich  Er- 
krankten ersieht. 

Ueber  die  Witterungsverhältnisse  während  der 
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Moskauer  Epidemie  ist  nur  sehr  wenig  bekannt  ge. 
worden.  Bei  Thauwetter  soll  die  Krankheit  immer  et- 
Was  zugenommen  haben* 

Aus  der  oben  initgetheiiten  Uebersicht  geht  her- 
vor, dass  man  mit  der  Behandlung  keineswegs  glück* 
lieh  war,  indem  mehr  als  die  Hälfte  der  Erkrankten 
starb;  und  doch  stimmen  mehrere  Nachrichten  darin 
uberein,  dass  die  Rankheit  durchaus;  nicht  so  furchtbar 
sei,  als  man  sie  gewöhnlich  halte,  dass  sie  vielmehr 
leicht  zu  heilen  tri)  wenn  man  sie  gleich  von'  Anfang 
an  behandle.  Als  das  Hauptmittel  erprobte  sich  die 
Wärme,  die  auf  die  verschiedenste  Weise  in  Anwen- 
dung gebracht  wurde.  Bei  Manchen  leistete  eine  Mi- 
schung von  gleichen  Theilen  Laudanum  liq.  Sydenh., 
Hoffmannschen  Tropfen  und  Pfeffermünzöl,  zu  So 
Tropfen  pro  dosi,  sehr  gute  Dienste.  Für  die  Haupt* 
sache  hielt  man  es?  so  bald  als  möglich  einen  Schweina 
zu  bewirken  zu  suchen. 

Schliesslich  bemerken  wir  noch,  dass  der  berühmte 
Staatsrath  v.  Loder  seine  bei  der  Epidemie  in  Mos« 
kau  gemachten  Erfahrungen  und  Beobachtungen  be-r 
l  annt  machen  wird,  denen  gewiss  jeder  Ar^t  mitSeim? 
suejit  entgegenhielt, 
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II. 


Von  den  Symptomen  und  dem  Verläufe  der 
jnprgenländischen  Brechruhr^  nebst  Andeutungen 
über  ihr  Verhältniss  zur  gewöhnlichen  Brechruhr 
m&  über  das  Wesen  der  Krankheit* 


Das  erste  Glied  bei  der  Erforschung  jeder  Krank» 
heit  und  die  Grundlage  aller  weitern  Untersuchungen 
bildet  immer  die  Erforschung  ihrer  Symptome  und 
ihres  Verlaufs;  daher  bei  den  meisten  Krankheiten 
dieser  Punkt  am  gründlichsten  erörtert  ist.  So  finden 
wir  denn  auch  bei  der  morgenländischen  Brechruhr 
darüber  befriedigendere  Aufschlüsse,  als  über  die  an- 
dern Gegenstände  der  Untersuchung ;  jedoch  muss  man 
gestehen,  das«  selbst  hier  noch  nicht  die  Klarheit 
herrscht ,  die  man  bei  der  ausgedehnten  Gelegenheit 
*u  Beobachtungen,  wie  man  sie  bei  dieser  Krankheit 
hatte,  erwarten  sollte ,  und  die  genauere  Forschungen 
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und  eine  kritische  Sichtung,  wozu  übrigens  eigene 
Anschauung  unerlässlich  ist,  überflüssig  machen  könnte. 

Die  vielen  Schilderungen  der  Krankheit*  die  von 
den  verschiedenen  Beobachtern  geliefert  worden  sind, 
in  ein  einziges  Bild  zu  verschmelzen,  schien  uns  nicht 
passend;  wir  hielten  e^  für  besser,  einige  der  bessern 
Schilderungen  von  Aerzten,  welche  die  Krankheit  selbst 
beobachteten ,  an  einander  zu  reihen  und  denselben 
aus  andern  Beschreibungen ,  die  wir  nicht  vollständig 
aufnehmen  können,  das  beizufügen Mas  zur  Yervoll« 
sta'ndigung  oder  Berichtigung  dienen  kann.  Nicht  sel- 
ten hört  man  die  Vermuthung,  die  Brechruhr  werde 
im  Laufe  der  Zeit  und  in  den  verschiedenen  Klimaten 
wesentliche  Veränderungen  erlitten  haben;  was  davon 
zu  halten  sei,  wird  aus  der  folgenden  Zusammenstel- 
lung hervorgehen,  indem  wir  absichtlich  die  Krank- 
heitsbeschreibungen von  Aerzten  wählten,  die  au  ver- 
schiedener Zeit  und  an  verschiedenen  Orten  die  Krank- 
heit beobachteten,  nämlich  die  von  James  Jaracson 
und  Vos,  die  in  Bengalen,  der  Geburtsslätte  der 
Krankheit,  in  den  ersten  Jahren  ihrer  Herrschaft  sie 
kennen  lernten,  dann  die  Schilderung  der  Krankheit, 
wie  sie  1823  in  Astrachan  herrschte,  von  Dr.  Seid- 
litz&),  und  endlich  die  von  Dr.  Pupurew,  der  die 
Brechruhr  im  Winter  1829  auf  i83o  im  Orenburg- 


*)  Seidlitz  hat  zwar  die  Krankheit  nicht  selbst  beobachtet, 
jedoch  geht  aus  seinem  Aufsätze  über  die  Brechruhr  her- 
vor, dass  er  sich  an  Ort  und  Stelle  aufs  Genauste  unter- 
richtete ,  indem  er  sowohl  von  Laien,  die  die  Krankheit 
überstanden  hatten,  als  von  Aerzten  Erkundigungen  einzog; 
wir  glaubten  desshalb  seiner  Schilderung  der  Krankheit  wohl 
eine  Stelle  einräumen  zu  .dürfen'  .  .  „    •„ ' 
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sehen  Gouvernement  beobachtete.  Der  letztern 
haben  wir  aus  den  Berichten  mehrerer  anderen  Oren- 
burger  Aerzte  einiges  Ergänzende  beigefügt,  so  wie 
den  beiden  ersten  Kranhheitsbeschreibungen  das,  was 
uns  in  den  Schilderungen  anderer  Aerzte«,  welche  die 
Krankheit  in  südlichen  Ländern  beobachteten,  Erwäh- 
nung zu  verdienen  schien. 

i 

i.    Schilderung  der  Syinjkome  und  des   Verlaufes  der 
morgenländischen  Brechruhr  im  amtlichen  Berichte  des 
Bengalischen  Gesundheitsraths  *J. 

Die  Hauptzufalle  der  Krankheit  sind  Erbrechen 
und  Durchfall  einer  wässrigen  und  weisslichen  Flüs- 
sigheit, welche  entweder  zusammen  oder  wechsels- 
weise erfolgen. 

Im  Anfange  **)  empfindet  der  Kranke  eine  Schwere 
und  Drücken  im  Magen;  der  Leib  ist  aufgetrieben, 
es  zeigt  sich  Stuhlzwang;  bald  darauf  erscheinen  Er- 
brechen und  Durchfall,  grosse  Unruhe  ***),  zusam- 
menziehender Schmerz  ^n  der  Herzgrube,  innere 
Hitze  und  Durst.  Zu  diesen  Symptomen  gesellen  sich 
heftige  Krämpfe,  welche  zuerst  in  den  Händen  und 
Zehen  anfangen,  nach  und  nach  sich  weiter  verbreiten 
und  zuletzt  den  ganzen  Unterleib  und  den  untern 


* 

*)  Hufeland's  und  Osann's  Journal  der  praktischen  Heilkunde. 
1 8^4*  September.  S.  i>4  u.  f. 
**)  Nach  "den  übereinstimmenden  Angaben  der  meisten  Be- 
obachter fangt  die  Krankheit  in  der  Regel  früh  Morgens 
oder  in  der  Nacht  an» 
***)  Nach  William  Scot  zeigte  sich  die  Unruhe  häufiger  bei 
europäischen  als  bei  eingebornen  Kranken ;  er  bemerkt,  das* 
vielleicht  das  Gemiiih  einigen  Einfluss  haben  möge. 
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Thcil  der  Brust  einnehmen.  Zu  gleicher  Zeit  verän- 
dert sich  der  Schlag  des  Herzens  und  der  Arterien- 
der  Puls  an  den  Schläfen  und  Händen  wird  plötzlich 
schwach,  zitternd  oder  völlig  unfühlbar,  das  Athero- 
holen  schwer,  abgebrochen ,  mit  verlängertem  Ein- 
athmen  *).  Das  Gesicht  und  die  ganze  Oberfläche 
des  Körpers  wird  blass  und  halt,  es  tritt  ein  klebriger, 
Italter  Schweiss  hervor,  die  Haut  ist  bläulich,  die  Au- 
gen sind  trübe  und  mit  Blut  unterlaufen  **)$  hippa- 


*)  Co n well,  der  die  Symptome  der  Brechruhr  sehr  genau, 
analysirt,  (s.  Magazin  der  ausländ.  Litterat.  der  ges.  HeiU 
künde.  Bd.  XV.  S.  430  u.  f.)  bemerkt  in  Beziehung  auf  die 
Respiration:  Im  Anfange  der  Krankheit  ist  das  Atlimen  be- 
schleunigt und  verstärkt;  wenn  jedoch  die  Krankheit  weiter 
vorwärts  schreitet,  wird  es  langsam;  diese  Langsamkeit 
nimmt  zu ,  und  das  Athemholen  scheint  unvollkommen  zu 
werden,  da  nur  ein  Drittel  der  gewöhnlichen  Menge  von 
Luft  dem  Anscheine  nach  jedes  Mal  eingeathmet  wird.  Dr. 
Davj,  der  die  Krankheit  in  Ceylon  beobachtete,  behauptet, 
dass  die  ausgeathmete  Luft  nur  ein  Drittel  der  bei  Gesun- 
den gewöhnliehen  Menge  von  Kohlensäure  enthalte.  (Wir 
dürfen  hierbei  nicht  übersehen,  dass  in  den  heissen  Erd- 
strichen überhaupt,  auch  bei  Gesunden,  weniger  Kohlenstoff 
aus  dem  Blute  durch  das  Ausathmen  ausgeschieden  wird, 
was  Annesley  in  seinem  «eschätzten  Werke:  Jicsearches 
into  the  causts,  nature  and  treatment  of  the  more  preva- 
lent  diseases  of,  Jndia  and  of  warm  cli'mates  generaäj. 
London.  ¥828.  nachgewiesen  hat.)  Nach  ungefähr  6  oder  8 
kurzen  Einathmungen  macht  der  Kranke  eine  Anstrengung, 
Um  seine  Lungen  vollkommen  mit  Luft  anzufüllen;  seine 
Anstrengungen  sind  oft  ohne  oder  von  geringem  Erfolg  In 
dem  Maasse ,  wie  die  Krankheit  fortschreitet ,  wird  das 
Athemholen  unvollkommener,  bis  es  ganz  aufhört,  so  stu- 
fenweise, dass  der  eigentliche  Augenblick  des  Todes  oft  un- 
merklich ist.  —  Nach  Scot  wurde  in  einem  Falle  das 
Atbembolen  so  langsam,  dass.  nur  sieben  Alhcmzügc  in  ei- 
ner Minute  stattfanden.  Wenn  die  Respirationsmuskcln 
von  Krämpfen  befallen  werden,  so  treten  oft  asthmatische 
Zufalle  ein. 

*•)  Die  Bindehaut  scheint  nach  Conwell  mit  rothem  Blute 
•ingespritzt  zu  sein;  rn  dem  weiter  vorgerückten  Grade  der 
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Iratiscbes  Antlits,  Trockenheit  der  Mundhuhle,  weisse 
oder  bläuliche  Zunge >  unverständliche  Sprache;  die 
Stimme  wird  schwach,  heiser ;  Zittern  der  Hände  mit 
plötzlicher  Entbräftung;  der  Kranke  kann  sich  nicht 
aufrecht  erhalten  und  gleicht  einem  Betrunkenen.  Bei  ' 
schwachen  Subjekten  und  in  der  Höhe  der  Epidemie 
werden  diese  Zufälle  in  kurzer  Zeit  äusserst,  gefähr« 
lieh;  der  Blutumlaut  hört  auf,  die  thierische  Wärme 
kehrt  nicht  wieder;  Zuckungen,  Erbrechen  und  Durch- 
fall erfolgen  weit  öfter,  «ein  unloschbarer  Durst  mar- 
tert den  Kranken,  er  empfindet  eine  innere  brennende 
Hitze,  eine  Angst,  und  wirft  sich  yon  einer  Seite  zur 
andern.  Nach  einer  Tolligen  Entkräftung  folgt  endlich 
kalter  Schweiss,  und  das  Leben  erlischt,  entweder  un- 
merklich oder  endlich  unter  den  quaalvollsten  Zuckun- 
gen.   Nicht  selten  sterben  die  Kranken  im  Verlauf  ei- 
ner Stunde,  am  häufigsten*  aber  in  4,  6  oder  12  Stun- 
den ;  zuweilen  erscheint  der  Tod  später,  dann  Verfallen 
sie  in  eine  Entkräftung,  bleiben  lange  ohne  alle  Be- 
wegung und  werden  Von  einem  unmässigen  Durst« 
gemartert  *). 


Krankheit  sind  die  AugenTteder  nalb  geschlossen,  die  Au- 
gensterne erweitert,  und  nur  die  grossen  Gelasse  der  Bin- 
dehaut deutlich  angeschwollen.    Das  Auge  nimmt  eine  ei- 
genthümliche  blaue  Farbe  an,  wie  man  sie  bei  Wassersüch- 
tigen bemerkt.    Es  erscheinen  auf  dessen  Fläche  Uneben- 
heiten von  einer  gelben  schmutzigen  Farbe,  die  öfters  so 
dunkel  sind,  dass  man  sie  für  auf  die  Fläche  des  Auges  ge- 
worfenen Unrath  halten  könnte.  Die  Thränen  sind  so  reich- 
lich, dass  sie  über  das  Gesicht  herabfliessen ,  ebenso  nimmt 
auch  die  Absonderung  der  Nasenschleimhaut  zu. 
*)  Merkwürdig  ist  es,  wie  manche  Kranken  noch  eine  geraum« 
Zeit  fortleben  i  nachdem  bereits  ein  Stillstand  des  Kreis- 
laufs eingetreten  ist.    Dr.  Kellet  erzählt  einen  Fall,  wo 
der  Puls  in  der  dritten  Stunde  nach  dem  Anfalle  der  Krank- 
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Indessen  hat  man  einen  grossen  Unterschied  im 
Verlaufe  und  der  Reihenfolge  der  genannten  Zufalle 
bemerkt;  das  Erbrechen  ist  z.  B.  die  erste  und  ge- 
wöhnlichste'Erscheinung ,  darin  folgt  Durchfall,  end- 
lich Krämpfe  und  Zuchungen.    Oft   verändert  sich 
diese  Ordnung  dergestalt,  dass  Durchfall  und  Zuckun- 
gen dem  Erbrechen  vorangehen;  zuweilen  sind  Zu- 
ckungen das  erste  Symptom,  bisweilen  fehlen  diesel- 
ben oder  das  Erbrechen  oder  auch   der  Durchfall 
ganz  *) ;  auch  finden  sich'  manchmal  alle  diese  Zufalle 
zu  gleicher  Zeit  ein.  In  einigen  seltenen  Fällen  hemmt 
sich  der  Blutumlauf  plötzlich,  der  Kranke  fallt  nieder 
und  stirbt  wie  vom  Blitze  getroffen  **).    Andere  hin- 

■ 


heit  verschwand  und  der  Mann  noch  3  Tage  in  diesem  Zu- 
stande lebte.  Mehrere  englische  Aerztc  wollten  daher  auch 
die  morgenländische  Brechrnhr  mit  dem  JNamen  Chol era 
a  s  ii  h  y  x  i  a  belegt  wissen. 
*)  William  Scot  bemerkt,  dass  man  in  solchen  Fällen,  wo 
weder  Erbrechen,  noch  Durchfall  sich  gezeigt  halten,  nach 
dem  Tode  die  Gedärme  mit  Flüssigkeit  angefüllt  gefunden 
habe. 

**)  Im  schlimmsten  Zustande  der  Brechrnhr,  sagt  ConweU, 
fehlen  die  Krämpfe  ganz,  und  der  JXerveneinlluss  scheint 
plötzlich  aufgehoben  zu  sein,  so  dass  die  Befallenen  in  20 
Minuten ,  einer  halben  Stunde  oder  höchstens  s  Stunden 
schlafeüchtig  "  werden  und  sterben.  Diese  Geslalt  ist  die 
gefährlichste,  welche  die  Brechruhr  annehmen  kann;  alle 
gewöhnlichen  Zeichen  fehlen,  ausgenommen  der  Mangel  der 
Nerveokraft,  die  kalte  Haut  und  das  Aufhören  der  Gefass- 
thätigkeit.  Der  Kranke  klagt  über  Nichts  und  fordert  iSichts 
als  Getränk  und  Ruhe.  Weder  Erbrechen  ,  noch  Stuhlaus- 
leerung,  noch  Krampf,  keine  Unruhe,  kein  brennender  Durst 
sind  zugegen ;  die  geistigen  Kräfte  trüben  sich  schnell ;  die 
Schlafsucht  und  der  Tod  folgen  rasch  auf  einander.  Dieser 
Zustand  nähert  sich  übrigens  in  allen  möglichen  Abschat- 
tungen den  häufigem  und  gewöhnlichem  Formen  der  Krank- 
heit. —  Solche  Fälle,  wo  die  Krankheit  einen  so  schnell 
tödtlichen  Verlauf  nahm,  dass  sich  die  gewöhnlichen  Symp- 
tome gar  nicht  entwickeln  konnten,  wurden  an  vielen  Ür- 
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gegen  bähen  sich  ihrem.  Ende  unter  der  quaal  vollsten 
Angst  nach  fruchtlosem  Drange  aum  Erbrechen« 

Das  Erbrochene  pflegt  gewöhnlich  wäasrig,  weiss- 
lieh,  durchsichtige  aschgrau«)  selten,  grün  und  dunkel  ' 
(dem  Theeaufguss  ähnlich) ,  geruchlos  oder  klebrig 
und  sauerriechend  zu  sein.  In  einigen  seltenen  Fälle» 
wurde  reine  Galle  erbrochen;  grösstenteils  bleibt 
das  Genossene  im  Magen  und  wird  nach  dem  Tode 
in  demselben  gefunden  *).   Ausser  dem  Erbrechen  ist 


•  r,  •  ♦  ■         »  .    .  . 

ten,  wo  die  Brechruhr  grassirte,  beobachtet.  Es  mögen  al- 
lerdings manche  andere  schnelle  Todesfälle  frlurch  Schlag- 
fluss  i  Sonnenstich  u.  dergl.)  auf  Rechnung  der  Cholera  ge- 
ichrieben worden  sein,  ohne  ihr  wirklich  anzugehören ;  allein 
der  Umstand,  dass  an. manchen  Orten  während  der  Brech- 
ruhrepidemie Todesfälle  der  Art  häufig  vorkamen ,  'berech- 
tigt zu  der  Annahme  dass  das  Krankheitsgift  (sei  es 
nun  Miasma  oder  Contagium)  wirklich  im  Stande  ist,  beson- 
ders bei  schwächlichen  Personen  die  Lebenskraft  plötzlich 
2u  lähmen ;Ä man  hat  ja  auch  bei  andern  (kontagiüsen)  Krank- 
heiten ,  namentlich  der  Pest ,  dasselbe  beobachtet.  In  In- 
dien kamen  solche  Todesfälle  am  meisten  bei  Eingcbornen 
vor,  deren  schwächere  Konstitution  überhaupt  gegen  das 
aufgenommene  Krankheitsgift  weniger  zu  reagiren  vermochte, 
uis  die  kräftigere  der  Europäer.  An  mebreren  Orten  irt' 
Indien  sah  man  Eingeborne  plötzlich  niederstürzen  und  sich 
ausstrecken;  sie  klagten  über  Schwindel,  Trübheit  und 
.  <  Blindheit  und  starben^  in  wenigen  Minuten.  Zu  Bellary 
wurde  ein  Schneider  befallen  und  starb  im  Augenblick,  mit 
seiner  Arbeit  in  der  Hand  und  in  dei  nämlichen  Stellung, 
in  der  er  vorher  ^eseasen  war.  Wicht  immer  fehlt  in  sol- 
chen schnell  veirlaofenden  Cholerafailen  das  Erbrechen.  Als 
die  Brechruhr  in  Mascate  herrschte,  wurde  an  Bord  ei- 
nes brittiseben  Schiffes  ein  Kaufmann,  als  er  gerade  mit  ei- 
nem Juden  einen  Handel  abschliessen  wollte,  plötzlich  von 
der  Krankheit  befallen,  erbrach  sich  zweimal  und  gab  seinen 
Geist  auf.  \ 

*)  Man  begreift  nicht  wohl,  wie  die  Speisen  und  Getränke, 
welche  der  Kranke  zu  sich  genommen  hat,  bei  dem  heftigen 
Erbrechen  im  Magen  zurückbehalten  werden  sollen.  Die 
meisten  Beobachter  sagen,  das  Erbrechen  sei  anfangs  mit 
den  Speisen  vermischt,  die  der  Kranke  vor  Beginn  der 
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der  Durst  ein  Ttanptzufall ,  an  welchem  der  Kranfee 
am  meisten  leidet;  denn  er  kann  sich  durchaus  nicht 
enthalten ,  kaltes  Wasser  zu  trinken ,  welches  er  so- 
gleich mit  Schleim  vermischt  wieder  ausbricht.  Der 
Stuhlgang  ist  ebenfalls  wässerig,  weisslich  oder  trübe, 
zuweilen  aber  röthlich,  mit  Blut  vermengt,  selten 

- 

breiartig»  Diese  Ausleerungen  sind  so  stark,  dass  sie 
die  ganze  Masse  der  im  Körper  enthaltenen  Flüssig- 
keiten zu*  überwiegen  scheinen.  Im  Anfang  der  Krank-* 
heit  enthalten  sie  niemals  Galle  oder  Exkremente  *)• 

Krämpfe  entstehen  am  häufigsten  in  den  Extremi- 
täten und  verbreiten  sich  allmählich  bis  Zum  Rumpf, 
zuweilen  in  beiden  zugleich,  zuweilen  fangen  sie  eher 
im  Leibe  als  in  den  Gliedmaassen  an«  Die  Zuckungen 
sind  selten  allgemein,  und  scheinen  nur  in  einzelnen 
Muskeln  oder  Muskelfasern  mit  Krämpfen,  Zerrungen 
und  Zusammenziehen  au  entstehen«  Sie  verursachen 
in  starken  Subjekten  heftige  Quaalen^  Greise  und 
schwache  Leute  haben  sie  in  einem  leichtem  Grade« 

Die  Kranken  klagen  immer  über  einen  unerträg- 
lichen Schmerz  um  den  Nabel ,  der  keine  Berührung 
zulässt;  diese  Stelle  ist  von  der  Herzgrube  bis  zu  den 
Schaamknochen  aufgetrieben  und  gespannt  **)•  Hitze 


Krankheit  zu  sieb  gen  omni  eft  hat;  und  dass  da*  wahrend 
der  Krankheit  in  den  Magen  Aufgenommene  gewöhnlich 
schnell  wieder  ausgebrochen  wird  4  geht  aus  allen  Schilde* 
rungen  derselben  hertor. 

*)  Auch  diese  Angabe  ist  im  Widerspruch  mit  manchen  an- 
dern Beobachtungen.  Co  n  well  sagt:  Die  ersten  Auslee- 
rungen bestehen  au*  dem  Inhalte  des  Magens  und  Darmka- 
nales,  so  dass«.  wenn  der  eine  Speisen,  der  andere  Koth 
enthält ,  diese  Stoffe  ausgeleert  werden. 

**i  Dagegen  findet  nach  W.  Scot  bisweilen  eine  anhaltende) 
Zusammemiehung  der  Unterleibsmuskeln  statt,  wodurch  der 
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im  Magen  und  in  den  Gedärmen  pflegt  immer  stattzu- 
finden und  verbreitet  sich  oft  längs  dem  Speisekanal 
bis  zur  Mundhöhle.  Magenkrämpfe  werden  von  den 
heftigsten  Schmerzen  begleitet,  erstrechen  sich  auch 
auf  das  Zwerchfell,  wobei  Schluchsen  mit  starken  Er«: 
schütterungen  des  ganzen  Körpers  und  oft  Kinnbacken- 
krampf  entstehen.  t 

Die  Unregelmässigkeit  des  Pulsschlages  ist  gleich«, 
falls  ein  bestandiges  Hauptsymptora  in  der  Cholera? 
denn  in  dem  Momente,  da  der  Magen  leidet,  strömt 
das  Blut  von  der  Oberfläche  des  Körpers  zum  Her-* 
zen  und  den  grossen  Gefässen,  was  durch  die  Blässe 
und  Kälte  der  äussern  Thejle  des  Körpers,  die  innere 
Hitze  in  der  Herzgrube  und  die  Leichenöffnungen 
hinlänglich  erwiesen  wird.  Schweres  Athmen,  Husten  *) 
und  Angst  sind  unmittelbare  Begleiter  dieser  Krank- 
heit, welche  wahrscheinlich  vom  Zuflüsse  des  Blutes 
zur  Brusthöhle  herrühren.  Der  Puls  scheint  (?),  so 
lange  er  noch  fühlbar  ist,  schwach  und  zitternd  zu 
sein ,  bald  darauf  wird  er  unregelmässig  und  fieber- 
haft und  macht  in  einer  Minute  80  bis  100 —  140  und 
i5o  Schläge.  Die  Störung  der  Regelmässigkeit  des 
Pulses  führt  eine  Störung  der  Thätigkeit  der  abson- 
dernden Gefässe  mit  sich;  denn  die  Speichelabsonde- 


Unterleib  ganz  nach  dem  Rückgrat  eingezogen  wird.  Eben 
so  werden  die  Schmerzen  im  Unterleibe  auch  nicht  immer 
durch  Berührung  erhöht;  im  Gegentheü  werden  sie  nach 
Anneslev  durch  Druck,  und  Friktion  erleichtert. 

•)  Des  Hustens  erwähnt  kein  anderer  Beobachter,  es  scheint 
hier  ein  Uebcrsc-tzungstehlcr  stattzufinden.  Conwcll  sagt 
ausdrücklich:  Husten  oder  Brustschmerz  sind  nie  vorhan- 
den» .  ,  , 
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rang  wird  gehemmt;  der  Mond  ist  trocken,  und  et 
erfolgt  eine  röllige  Urinrerhaltung  °). 

Der  Kopf  leidet  weniger,  obgleich  man  zuweilen 
Schwindel,  Rothe  der  Augen,  Verdunkelung  des  Ge- 
sichts ,  Verengerung  der  Pupille ,  Ohrenklingen  und 
dgl.  Erscheinungen,  welche  ein  Gehirnleiden  andeu- 
ten, bemerkt  hat.  Aber  diese  Zufalle  sind  nicht  all- 
gemein, und  der  Kranke  behält  die  Besinnung;  nicht 
(»los  bei  de,n  ersten  Anfällen  der  Krankheit;  sogar  in 
den  grössten  Quaalen  und  in  der  Äugst  bleibt  oft  sein 
Geist  «ruhig  bis  zur  letzten  Periode  **). 


*)  Nach  dem  Bericht  des  Bombay'schen  Gesundheitsrathes  war 
der  Harn  zu  Anfang  der  Krankheit  meistens  klar  und  floss 
ungehindert ,  zuweilen  sparsam  mit  solcher  Schwierigkeit, 
dass  es  fast  bis  tnt  Harnstränge  stieg ,  und  oft  in  so  gerin- 
ger Menge,  als  ob  die  Nieren  aufgehört  hatten,  ihr  Ab- 
sonderungsgeschäft zu  verrichten,  —  Die  Absonderung  des 
Harns,  sagt  Scot,  ist  fast  ganz  unterdrückt,  und  auf  das 
Einbringen  des  Katheters  erfolgt  gar  kein  Harnausfluss,  oder 
es  fliesst  nur  sehr  weniger  blasser  aus.  Einige  dieser  letz- 
ten Fälle  waren  ebenso  gefährlich,  als  bei  gänslicher  Un- 
terdrückung der  Harnabsonderung.  Fand  die  Unterdrückung 
au  Anfang  der  Krankheit  statt  und  die  Absonderung  kehrte 
)  wieder,  so  konnte  man  zuversichtlich  Genesung  erwarten. 
Es  werden  Fälle  erzählt ,  in  denen  5o  Stunden  lang  kein 
Harn  abgesondert  wurde. 

'  **)  Die  geistigen  Krähe ,  ^  sagt  Conwell,  sind  leicht  verdun- 
kelt und  alle  Sinne  geschwächt;  der  Zustand  des  Kranken 
nähert  sich  oder  gleicht  der  durch  Trunkenheit  erzeugten 
Schwäche.  Der  Kopf  wird  schwer,  schmerzhaft  oder  von 
Schwindel  ergriffen.  Der  Schmerz  und  die  Schwere  werden 
▼on  den  verschiedenen  Kranken  an  verschiedenen  Stellen 
des  Kopfes  angegeben ,  aber  sie  klagen  über  keinen  Theil 
mehr,  als  über  den  andern.  Mit  der  Zunahme,  der  Krank- 
heit nimmt  die  Schwere  des  Kopfes  zu,  die  Begriffe  werden 
.verwirrt«  die  Pupillen  sind  erweitert  und  unempfindlich  ge- 
gen das  Licht,  die  Augenlicder  ganz  oder  zum  Theil  ge- 
schlossen. —  JVach  Scot  scheinen  die  Geisteskräfte  nie- 
mals, oder  nur  sehr  selten  in  Unordnung  zu  sein.  Schlum- 
merschlaf, sagt  derselbe ,  hat  man  oft  &ir  ein  Kennzeichen 
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Bei  grosser  Schwäche N  oder  Abzehrung  des  Kör- 
pers mit  Kraftlosigkeit  der  Muskeln  erfolgt  der  Tod 
ohne  alle  Reaktion  des  Organismus.  In  andern  Fäl- 
len erscheint  er  unter  den  heftigsten  Qualen,  obgleich 
die  Natur  oft,  aber  fruchtlos  die  schwächen  Kräfte 
zur  Wiederherstellung  der  Gesundheit  sammelt  Da- 
her scheint  es  zuweilen ,  dass  die  thierische  Wärrae 
im  ganzen  Körper  oder  doch  in  einigen  Theilen  des- 
selben zurückgekehrt  ist,  der  Puls  erhebt  sich  und 
wird  sogar  voll-,  Krämpfe  und  Erbrechen  frören  auFf 
die  Uebelkeit  vermindert  sich,  die  Stuhlaüsleerungen 
werden  dicker  und  schwärzer;  aber  ailfc}  diese  Zwi- 
schenräume der  Erleichterung  dauern  nicht  lange. 
Bald  darauf  kehrt  Angst ,  Irrereden ,  Erbrechen,  Be- 
klemmung der  Brust  und  Gefühllosigkeit  wieder  ,  und 
der  Ausgang  der  Krankheit  wird  sehr  schlecht.  Zu- 
weilen stirbt  der  Kranke  in  Angst  und  Gefühllosig- 
keit«, zuweilen  "ganz  unerwartet  dann,  wenn  das  Ton 
Neuem  belebte  Athmen  die  grösste  Hoffnung  zur  Ge- 
nesung gab.  In  diesem  Zustande  bekam  der  Kranke 
oft  Krämpfe  am  ganzen  Körper,  welche  in  einer  Mi- 
nute todteten. 

Diese  Zufalle  scheinen  nicht  zu  jeder  Zeit  und  in 


der  Brechruhr  ausgegeben,  aber  mit  Unrecht;  «war  fühlt 
der  Kranke  grosse  Schwierigkeit,  jene  Zurückgezogenheit 
in  sich  zu  überwinden,  welche  ein  so  merkwürdiges  Zei- 
chen der  Krankheit  abgibt;  bringt  man  ihn  aber  zum  Spre- 
chen ,  so  sind  seine  Antworten  deutlich  und  bestimmt.  — 
Nach  dem  Berichte  des  Bomba^'sehen  Gesundheitsrathes 
war  der  Geist  immer  getrübt  und  die  freiwillige  Bewegungs* 
fahigkeit  Termindert;  der  Kranke  stolperte  wie  ein  Betrun- 
kener oder  fiel  wie  ein  hülfloses  Kind  zu  Boden.  Zuweilen, 
aber  selten ,  fand  Kopfschmerz  über  einem  oder  beides 
Augen  statt. 

7* 
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allen  Füllen  gleich  xn  sein.  In  den  verschie denen  Pe- 
rioden der  Epidemie  9  nach  der  unendlichen  Verschie- 
denheit der  Subjekte  sind  die  Leiden  mehr  oder  min- 
der heftig,  von  dem  gewöhnlichen  Erbrechen  und 
Durchfall  mit  leichten  oder  gar  keinen  Krämpfen  stei- 
gen sie  bis  zu  allgemeinen  Zuckungen  und  völliger 
Unterdrückung  der  Lebenskräfte. 

Zeichen  der  Genesung  sind  ruhiger  und  tiefer 
Schlaf  mit  warmem  ,  über  den  ganzen  Körper  ver- 
breitetem Schweisse.  Geringe  Schwäche  und  unregel- 
mäßige Thätigkeit  des  Darmkanals  sind  Folgen  eines 
leichtern  Qrades  der  Krankheit.  Freiwillige  oder  durch 
Abfuhrungsmittel  hervorgebrachte  gallige  oder  kopiöse 
Ausleerungen  beendigen  die  Kur.  In  einem  höheren 
Grade  aber  ist  die  Genesung  langsam,  und  die  Leiden 
sind  heftiger.  Die  Kranken  klagen  eine  lange  Zeit 
über  Durst,  Schmerzen  in  der  Magengegend,  Schlaf- 
losigkeit, bekommen  einen  einfachen'  oder  blutigen 
Durchfall ;  zuweilen  entsteht  Wassersucht ;  selten 
schwaches  Gesicht  (Amblyopia),  Taubheit  oder  Läh- 
mung der  Extremitäten.  Je  eher  die  Ausleerungen 
dick,  schwarz  und  scharf  werden,  desto  mehr  Hoff- 
nung zur  Genesung;  im  widrigen  Falle  erscheinen  Auf- 
stossen  und  Blähungen,  welche  eine  verdorbene  Ver- 
dauung anzeigen.  Sehr  oft  nimmt  die  Cholera  in  der 
Folge  die  Form  eines  remittirenden  oder  intermitti- 
renden  Fiebers  an. 

Die  erste  Periode  der  Krankheit  endigt  sich  in 
34  bis  48  Stunden,  selten  dauert  sie.  3  Tage.  Nach 
Verlauf  derselben  bestehen  die  Zeichen  des  wieder- 
kehrenden Lebens  in  Folgendem:  die  animalische  Wär- 
me und  der  Blutumlauf  stellen  sich  wieder  ein,  Kräm- 

■• 
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pfe  ,  Erbrechen  und  Durchfall  vermindern  sich ,  der 
Stuhlgang  wird  überhaupt  zwischen  dem  dritten  und 
sechsten  Tage  dunkel,  zuletzt  schwärzlich,  harzig,  gal- 
lig-, mit  Brennen,  Schärfe  und  Tenesmus  verbunden. 
Zuweilen  wird  Galle  in  grosser  Menge  ausgeleert. 
Man  hat  bemerkt,  dass  der  Kranke  selten  gerettet 
wurde,  wenn  die  Exkremente  chokoladenfarbig  mit 
auf  der  Oberfläche  schwimmenden  Flocken  waren. 

Das  Fieber,  welches  sich  in  der  zweiten  Periode 
offenbart,  muss  eher  für  einen  Kraftaufwand  der  Na- 
tur, den  krankhaften  Beizen  entgegenzuwirken,  al* 
für  eine  unumgängliche  Basis  der  Krankheit  selbst  be- 
trachtet werden.  Daher  pflegt  es  von  galligem  Cha- 
rakter und  von  einer  brennenden  Hitze  der  Haut, 
zuweilen  von  Irrereden,  Gefühllosigkeit  und  anderen 
Gehirnleiden  begleitet  zu  sein. 

Wenn  die  Epidemie  ihre  grösste  Höhe  erreicht 
hat,  befallt  sie  die  Menschen  in  volkreichen  Städten 
plötzlich  und  ohne  alle  offenbare  Ursache.  Da,  wo  sie 
in  einem  leichten  Grade  herrscht,  gehen  ihr  Zufalle 
einer  gestörten  Verdauung,  verlorener  Appetit,  Drang 
zum  Erbrechen,  Verstopfung  oder  Durchfall  voraus. 
Bei  einigen  Subjekten  ist  eine  allgemeine  Schwäche 
der  Vorbote  *). 


*)  Auf  die  Vorboten  der  Krankheit  legen  die  ineisten  Beob- 
achter werii<j*  Werth ;  dieselben  scheinen  häufig  von  den 
Kranken  selbst  nicht  beachtet  zu  werden,  öfters  auch  gar 
nicht  statt  zu  finden;  überdies*  haben  sie  den  mei- 
sten Beobachtern  zufolge  nichts  Charakteristisches.  Con- 
well  sagt:  Die  Kranken  fühlen  anfangs  eine  Beschwerde 
im  Magen  oder  in  den  Gedärmen  mit  Schlaflosigkeit,  Brust- 
beklemmung,  Unruhe,  eine  Art  von  Schwere  und  Betäu- 
bung des  Kopfe« ,  Gemüthsbewegung,  mit  leichten  Schmer- 
Ben  in  den  Muskeln  oder  mit  Fröstein;  diese  Zeichen  fol- 
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2.  Schilderung  der  Symptome  und  des  Verlaufes  der  mor* 
genländischen  Brechruhr  von  Dr.  J.  R.  Vos  zu  Chiw> 

surah  in  Bengalen  *). 

Zuerst  begann  der  Anfall  gewöhnlich  mit  dem 
Gefühle  einer  Vollheit  des  Magens  und  Spannung  des 


gen  nicht  regelmässig  auf  einander;  eines  kann  dem  andern 
vorhergehen  oder  auf  dasselbe  folgen  ;  zuweilen  fühlt  man 
mehrere  zu  gleicher  Zeit.  Diese  Gefühle  sind  aber  nicht 
Hur  sehr  gering,  sondern  auch  vorübergehend,  und  lassen 
den  davon  Befallenen  eine  oder  zwei  Minuten  ohne  irgend 
eine  Unpäßlichkeit.  Sie  werden  gewöhnlich  nicht  geachtet 
und  gehen  öfters  vorüber,  ohne  bemerkt  worden  zu  sein, 
eben  so  eine  geringe  Erhöhung  des  Pulses,  die  man  eben 
so  wenig  bemerkt ,  da  sie  nicht  bedeutend  genug  i.st ,  um 
Beschwerden  zu  erregen  oder  die  Aufmerksamkeit  auf  sich 
zu  ziehen,  ßie  Zeit  dieser  Vorboten  dauert  10  Minuten  bis 
au  8A  Stunden.  —  Nach  dem  Berichte  des  Borobav'schen 
Cesundheitsrathes  waren  zuweilen  der  Magen  opd  die  Ge- 
därme einige  Tage  vor  dem  Anfülle  in  Unordnung,  versa- 
hen in  einem  Augenblicke  ihre  Verrichtungen  wieder  über- 
mässig und  versetzten  dadurch  die  Kranken  schnell  in  die 
ausserste  Gefahr«  Gravier  berichtet,  in  mehreren  Füllen 
habe  sich  eine  unbeschreibliche  Unruhe  als  Vorläufer  der 
Krankheit  gezeigt.  Er  habe  öfters  die  Kranken  gefragt, 
warum  sie  nicht  früher  seine  Hülfe  nachgesucht  hätten,  und 
sie  haben  geantwortet:  wir  haben  nicht  daran  gedacht,  wir 
waren  wie  unsinnig.  —  James  Anncsley  bestrebte  sicht 
charakteristische  Zeichen  des  Stadiums  der  Vorbo- 
ten aufzufinden;  wir  werden  auf  seine,  in  dieser  Beziehung 
gemachten  Beobachtungen  zurückkommen. 

*)  Vom  Ursprünge,  dem  Verlaufe,  den  Symptomen  und  der 
Heilung  der  Cholera  morbus ,  wie  sie  sich  seit  dem  Jahre 
1817  in  Bengalen  gezeigt  hat,  von  Dr.  J.  R.  Vos  zu  Chin- 
aurah  in  Bengalen;  a.  d.  Holland,  übersetzt  von  Dr.  C.  II. 
Ebermeier  —  in  Rust's  Magazin  für  die  gesammte  Heilkunde. 
Bd.  XXIV,  S.  97  —  1 35«  Das  Original  dieser  Abhandlung 
wurde  der  in  Batavia  zur  Ergreifung  medicinisch- polizeili- 
cher Maassregeln  gegen  die  Cholera  für  das  niederländische 
f  Indien  ernannten  Kommission  zur  Beurtheilung  vorgelegt 

und  von  derselben  der  öffentlichen  Bekanntmachung  beson- 
ders würdig  erklärt.  > 
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Unterleibes,  Verbanden  mit  Uebelkeiten  f  und  dem 
Drange  zum  Stuhlgange,  worauf  fast  unmittelbar  eine 
Entleerung  dünner,  wässeriger  Feuchtigkeit  ohne  Ge- 
ruch und  Geschmack  sowohl  durch  Stuhlgang  als  Er- 
brechen erfolgte,  mit  vermehrter  Angst  und  Beklom- 
menheit ,  so  wie  dem  Gefühle,  als  Jiege  ein  festes 
Band  um  die  Herzgegend  und  Mitte  des  Leibes,  da- 
bei ein  heftiger  Durst  und  grosse  innerliche  Hitze. 
Es  dauerte  nun  selten  lange,  bis  heftige  Krämpfe  aus- 
brachen, die  in  den  Fingern  und  Zehen  beginnend, 
sich  yon  da  über  Arme,  Waden,  Bauch  und  die  un- 
tere Gegend  der  Brust  erstreckten. 

Unter  diesen  Symptomen  von  allgemeiner  Unter- 
drückung der  Lebenskraft- nahm  der  Schlag  der  Puls- 
adern auf  entsprechende  Weise  ab.  Der  Puls  ward 
sehr  bald  beinahe  ganz  unfühlbar, '  oder  Hess  sich  nur 
bei  grosser  Aufmerksamkeit  entdecken.  Die  Respira- 
tion ward  schwer  und  beschleunigt,  abwechselnd  mit 
stöhnenden  und  abgebrochenen  Athemzügen.  Da  das 
Blut  nun  nicht  mehr  in  die  entfernten  Gerassenden 
getrieben  wurde,  sondern  sich  in  den  grossen  Kavitä- 
ten  anhäufte,  so  begann  die  äussere  Körper  Oberfläche 
in  einen  bleichen ,  kalten  und  unthä'tigen  Zustand  zu 
gerateten ;  die  Haut  bedeckte  sich  mit  kalten  Schweis- 
sen  und  war  unangenehm  anzufühlen,  grosse  einzelne 
Tropfen  kalter  Schweiss  traten  hervor,  ihre  Farbe 
war  schmutzig  blau ,  mit  unreiner  violetter  Zumi- 
schung *).   Das  Gesicht  veränderte  sich,  verfiel,  und 


*)  Nach  Conwell  fangt  die  Haut  an  den  Gliedmaassen  an, 
kalt  und  feucht  bu  werden,  und  die  Kälte  verbreitet  sich 
von  da  aus  nach  und  nach  über  den  Rumpf  uod  den  Kopf. 
Ein  kalter  Schweiss,  der  gleichfalls  an  den  Gliedraaassen 
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die  Miene  fwsrd  todtenahnlieh  *) ;  das  Auge,  in  seine 
Höhle  eingesunken  1  war  gläsern,  und  die  Augenlie- 


aofängt ,  fliesst  in  reichlicher  Menge ,  so  dass  er  kaum  ab- 
getrocknet,  von  Neuem  hervorbricht   und   schnell  grosse 
Tropfen  bildet.    Die  Haut  des  ganzen  Körpers  wird  welk, 
vorzüglich  an  den  Fingerspitzen.  Zuweilen  hört  der  Schweis« 
vor  dem  Tode  auf,  aber  die  Haut  bleibt  immer  feucht  an- 
zufühlen.   Die  dem  Herzen  gerade  entsprechende  äussere 
Flüche  der  Brust  wird  ebcnfaJIs  wie  der  übrjge  Körper  vor 
dem  Tode  kalt.    In  den  schlimmsten  Krankheitsfällen  wird 
die  ganze  Oberfläche  des   Körpers   plötzlich  feucht ,  und 
kaller  Scliweiss  fliesst  mehr  oder  minder  reichlich  bis  zum 
Tode  ,  aber  er  geht  nicht  allmählich  von  den  Gliedmaassen 
zum  Rumpf,  wie  bei  dem  gewöhnlichen  Krankheitsverlaufe. 
—  Zuweilen  wird  nach  W.  Scot  die  Haut  vor  dem  Tode 
wieder  warm,  aber  dann  beschränkt  sich  die  Wärme  auf 
Kopf  und  Rumpf.    Theilweise  Wärme  ist  eine  gefahrliche 
Erscheinung.  Die  Empfindung  bei  der  Berührung  eines  Kran- 
ken ist  wie  bei  der  eines  Todten.  Die  Haut  wird  selbst  ge- 
gen kochendes   Wasser  und  Mineralsäuren  unempfindlich. 
Trotz  der  Kälte  der  Haut  klagt  nach  W.  Scot  der  Kranke 
doch  beständig  über  Hitze  der  Oberfläche.  Die  Wärme  der 
Haut  ist  nicht  blos  für  das  Gefühl  des  Berührenden  vermin- 
dert ,  sondern  die  Wärineabnahme   gibt  sich  auch  durch 
das  Thermometer  zu  erkennen.     Der  Hülfswundarzt  Fin- 
Inyson  brachte  bei  mehreren  Brechruhrkranken  den  Ther- 
mometer in  die  Achselgrube   und  fand  91  \Ji  bis  970  F., 
während  Dr.  Davy,   der  in  Ceylon,  auf  dem  Vorgebirge 
der  guten  Hoffnung  und   der  Morizinsel  viele  Versuche  an 
gesunden  Eingeborncn  und  Europäern  anstellte,  in  der  Ach- 
selgrube eine  Wärme  von  98  bis  1000  F.  fand. 
>*)  Nichts  ist  nach  Dr.   Adam  der  Brechruhr  so  eigenthüm- 
lich  als  der  Ausdruck  des  Kranken  ,  der  sich  in  der  Verän- 
derung seines  Gesichtes  kund  gibt.  Diese  jedem  Beobachter 
in  die  Augen  fallende  Veränderung  ist  eine  der  frühesten 
Anzeigen  des  Anfalles.    Adam  hält  es  für  unmöglich  ,  die- 
ses Brechruhrgesicht  (facies  cholerica)  zu  verkennen.  Das\ 
Aussehen   ist  etwas   schwarzbläulich,    vermischt   mit  einer 
bleiartigen  Blässe,  zuweilen  mit  noch  stärkerer  Bläue  der 
Lippen  und  Nasenspitze.    Um  die  Augen  ein  schwärzlicher 
oder  blauer  Ring,  der  Augapfel  scheinbar  in  die  Höhle 
eingesunken,  Muskeln  und    Zellgewebe    der  Wangen  ge- 
schwunden, und  über  den  Knochen  zusammengefallen,  wo- 
durch ein  geister-  oder  todtenähnliches  Aussehen  entsteht, 
welches  nur  der  Pinsel  malen ,  von  dem  aber  die  Sprach« 
keinen  Begriff  geben  kann. 
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der  umzogen  sich  mit  schwarzbraunen  Kreisen.  I>ie 
Lippen  waren  bleifarbig,  die  Nägel  blau,  die  Hand- 
fläche bleich,  wie  eingeschrumpft,  der  Mund  troc- 
ken die  Zunge  weiss  belegt,  unbeweglich  oder 
zitternd  **)  ;  die  Stimme  ward  schwach  und  heiser. 

Der  Leidende  fühlte  plötzlich  den  unersetzlichen 
Verlust  seiner  Kräfte,  die  Arme  zitterten  ,  er  konnte 
ohne  Hülfe  weder  gehen  noch  stehen,  noch  sich  sonst 
bewegen  und  wurde  gleich  einem  Kinde  schwach  und 
taumelnd  wie  ein  Betrunkener. 

War  bei  schwachen  Konstitutionen  der  Anfang 
des  Uebels  gleich  ein  heftiger ,  so  ham  es  sehr  bajd 
bis  zum  Aeussersten  und  nahm  schnell  einen  todtli- 
chen  Ausgang;  weder  Lebensenergie  noch  Umlauf  des 
Bluts  konnten  auf  irgend  eine  Weise  wieder  herge- 
stellt werden,  und  wenn  auch  Erbrechen,  Stuhlgang 

*)  William  Scot  dagegen  sagt :  Obgleich  der  Durst  gross' 
ist,  findet  doch  kein  Mangel  an  Feuchtigkeit  im  Munde 
stalt.  Nach  Conwcll  ist  die  Absonderung  des  Speichels 
vermindert;  der  Speichel  ist  weniger  häutig  und  zäher  als 
gewöhnlich.  INach  dem  Berichte  des  Bombav'schen  Gesund- 
heitsraths ist  der  Mund  heiss  und  trocken. 

**)  Die  Beschaffenheit  der  Zunge  wird  von  den  verschiedenen 
Beobachtern  verschieden  angegeben.  John  Adam  fand 
sie  schtnutzigweiss  oder  lehinfarbig.  W.  Scot  feucht,  weiss- 
lich  und  kalt,  Gradier  roth  und  trocken.  Nach  dem 
Herichte  des  Bombav'schen  Gesundheitsrathes  ist  sie  ausjje- 
dörrt  und  tief  gefurcht,  weiss,  gelb,  roth  oder  braun.  Con- 
wcll  sagt:  Im  Anfange  der  Krankheit  hat  die  Zunge  ihre 
gewöhnliche  Farbe  und  bleibt,  sie  mag  rein  seyn  oder  nicht, 
wie  sie  war ;  das  einzige  besondere  Zeichen  ist  eine  braune 
Farbe  an-  den  Seiten  und  am  vorderen  Ende.  In  dem 
Maasse,  wie  die  Krankheit  zunimmt,  wird  die  obere  Flache 
trocken  und  mit  einer  gelben,  trüben  oder  braunen  Farbe 
überzogen  und  plötzlich  kalt.  In  einigen  Fällen  war  sie 
«ehr  roth.  Das  Zahnfleisch  ist  bleich,  aber  mit  dem  Fort- 
schreiten der  Krankheit  werden  Zahnfleisch,  Zähne  und  Lip- 
pen mit  brauner  Farbe  übersogen.  ' 
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und  Krämpfe  sich  einigermaassen  verminderten ,  so 
kehrten  sie  doch  bald  mit  verdoppelter  Heftigkeit  su-  ' 
rück.  Der  Durst  blieb  unlüschbar,  und  wenn  er  auch 
für  einen  Augenblick  durch  Wasser  befriedigt  er- 
schien, so  ward  doch  die  Flüssigkeit  schnell  wieder 
mit  grosser  Gewalt  ausgebrochen;  die  brennende  * 
innere  Hitze ,  die  Beängstigung  und  Oppression  währ- 
ten bei  steter  Schadlosigkeit  ununterbrochen  fort. 
Zuletzt  von  unsäglichen  Leiden  abgemattet-,  und  nicht 
mehr  im  Stande,  einen  einzigen  erneuten  Zufall  aus« 
zuhalten,  verfiel  der  Kranke  in  das  letzte  Stadium, 
ward  eiskalt,  bekam  Zuckungen  und  starb.  Diess  ge- 
schah oft  schon  eine  Stunde  nach  dem  Anfange  der 
ganzen  Krankheit,  meistens  dauerten  aber  diese  hef- 
tigen Zufalle  6  bis  12  Stunden  *J.  > 


*)  Ueber  den  tödtlichen  Ausgang  der  Brechrahr  bemerkt  Dr. 
»  Adam:  Die  Schwache,  Mattigkeit  und  Unruhe  de«  Kran- 
ken nahm  zu ,  während  die  drohendsten  Erscheinungen, 
Erbrechen,  Abführen,  Zuckungen  .durch  Opiate  oder  an- 
dere Mittel  gelindert  oder  ganzlich  entfernt  wurden..  Der 
brennende  Durst  blieb  bis  zuletzt,'  und  der  arme  Kranke 
rief  mit  schwacher,  kaum  unterscheidbarer  Stimme,  unauf- 
hörlich nach  Wasser  zu  seiner  Erleichterung  In  einigen  Fällen 
wurde  der  Korper  wärmer,  während  der  Ausdruck  der  Ge- 
sichtszüge gleich  ungünstig  blieb ,  und  obgleich  der  Kranke 
den  Umstehenden  erklärte,  er  fühle  sich  besser,  waren 
diese  doch  zu  augenfällig  überzeugt,  dass  die  Krankheit 
nicht  im  Geringsten  abgenommen  habe.  Fast  Alle  behielten 
ihre  Besinnung  bis  zuletzt ,  wenn  sie  gleich  merklich  weni- 
ger sinnenscharf,  als  bei  gesundem  Zustande  waren,  und 
Alle  waren  vollkommen  gleichgültig  über  den  Ausgang  ih- 
res Leidens  und  vergassen  alle  vielleicht  zu  Anfang  der 
Krankheit  hierüber  gehegte  Furcht.  Auch  nach  Scot 
behält  der  Kranke  bis  zum  letzten  Augenblicke  das  Bewusst- 
soin.  Eben  so  schrieb  ein  Geistlicher  aus  Bombay :  Mein 
Gemüth  ist  seit  einigen  Tagen  durch  die  furchtbaren  Ver- 
wüstungen der  Brechruhr  auf  das  Tiefste  betrübt ;  aber  Ei- 
nes hat  mich  höchlich  getröstet ;  ich  habe  die  Kranken  mit 
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So  war  im  Allgemeinen  der  Verlauf,  wenn  der 
Tod  schnell  erfolgte.  Zuweilen  hielt  jedoch  dieser 
elende  Zustand  länger  an ,  ehe  er  mit  dem  Tode  en- 
digte. Niemals  waren  sich  die  Leidenden  der  hohen 
Gefahr  bewusst;  sie  verlangten,  sich  selbst  überlas« 
sen  zu  bleiben,  und  da  die  Krämpfe  um  diese  Zeit 
aufhörten,  so  lagen  sie  unbeweglich,  ausser  wenn  sie 
Wasser  zu  trinken  begehrten;  es  war  dann  wunder- 
lich zu  sehen,  mit  welcher  Hastigheit  sie  das  Gefass 
ergriffen  und  das  Getränk  verschluckten,  zum  -Be- 
weise i  wie  heftig  das  innerliche  Feuer  brannte. 

Es  herrschte  aber  eine  merkliche  Verschieden- 
heit in  der  Art  und  Weise  der  Krankheitssymptome, 
je  nachdem  das  Krankheitsgift  mehr  oder  minder 
schwache  Konstitutionen  ergriffen  hatte  *).  Erbrechen 


«ehr  wenigen  Ausnahmen  bis  tum  letzten  Augenblicke  bei 
Besinnung  gefunden,  und  dies  hat  mir  Gelegenheit  ver- 
schalt ,  die  augenblickliehen  Zwischenräume  abwartend,  Vie- 
len dieser  Unglücklichen  die  Verheissungen  der  Gnade 
durch  das  kostbare  Blut  Christi  zuzuflüstern. 

*)  JNach  dem  Berichte  des  Bombay'schen  Gesundheitsrathes 
hätten  die  Krankheitss^mptome  weniger  Verschiedenheit  und 
geringere  Abweichungen  unter  einander  dargeboten,  als  sich 
fast  bei  jeder  andern  Krankheit  zeigen,  welcher  der  Mensch 
sonst  noch  unterworfen  ist ,  und  Gesunde  und  Kränkliche, 
Starke  und  Schwache,  Europäer  und  Eingeborne,  Musel- 
männer und  Hindus  ,  Alt  und  Jung  von  beiden  Geschlech- 
tern,  Ton  jeder  Gemüthsart  und  von  jedem  Stande  sollen 
sich  gleichmässig  unter  ihrem  Einflüsse  befunden  ha- 
ben. Wer  .sich  mit  andern  Nachrichten  über  die  morgen- 
ländische Brechruhr  bekannt  gemacht  hat,  wird  nicht  ge- 
neigt sein ,  die  Richtigkeit  dieser  Behauptung  zu  unterschrei- 
ben. Andererseits  ist  es  aber  auch  gewiss  übertrieben,  wenn 

■  B.  L.  Sardham  meint,  es  sei  unendlich  schwierig,  etwas 
Allgemeines  über  die  Krankheit  zu  sagen ,  da  sie  sich  in 
unendlich  vielen  Modificationen  und  Formen  äussere ,  eine 
Bemerkung ,  die  er  in  mehreren  Theilen  Ostindrens  gemacht/ 
habe. 
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blieb  ä war  fast  immer  das  früheste  und  häufigste, 
darauf  folgte  Durchfall  und  dann  Krampf;  zuweilen 
war  diess  jedoch  umgekehrt,  und  das  Brechen  er- 
schien später.  Manchmal  machten  auch  die  Krämpfe 
den  ersten  Anfang  ,  oder  sie  kamen  zugleich.  Ja  in 
manchen  Fällen  war  die  Bösartigheit  des  Krankheits- 
giftes so  gewaltig ,  dass  es  fast  unmittelbar  das  lie- 
ben des  Ergriffenen  vernichtete,  gleich  als  wäre  der 
Kreislauf  urplötzlich  gehemmt  und  die  Nervenkraft 
auf  einmal  entzogen ;  wie  vom  Blitze  erschlagen  ,  He- 
len die  Leute  plötzlich  und  unvermuthet  todt  nieder. 

Die  Reizbarkeit  des  Magens  und  das  davon  ab- 
hängige Erbrechen  machte  einen  der  quälendsten  Be- 
gleiter der  Krankheit  aus,  sie  stand  meistens  mit 
Schwindel  und  einer  Geneigtheit  zu  Ohnmächten,  so 
wie  dem  Gefühle  von  Druck  oder  Spannung  in  der 
Herzgrube  in  Verbindung.  Die  ausgebrochene  Flüs- 
sigkeit war  wässerichter  Natur,  meist  geschmacklos, 
klar  oder  von  blasser ,  indifferenter  Farbe ;  zuweilen 
auch  sauer,  grün,  dunkel  wie  Theeaufguss,  mit 
Schleim  vermischt.  In  einigen,  aber  seltenen  Fällen, 
wenn  das  Erbrechen  mehrere  Stunden  anhielt,  wurde 
blosse,  un vermischte  Galle  ausgeleert,  da  im  Allge- 
meinen die  Cholera  gerade  durch  Abwesenheit  dieser 
thierischen  Absonderungsflüssigkeit  charakterisirt  blieb. 
Die  Meisten  gaben  im  Beginne  grösstenteils  die  zu- 
letzt genossenen  Speisen  von  sich,  ehe  sie  die  wäs- 
serige Feuchtigkeit  entleerten,  doch  nicht  immer, 
denn  man  fand  oft  nach  dem  Tode  noch  unverdaute 
Speisen  im  Magen  vor,  zum  hinlänglichen  Beweise, 
dass  dieses  Organ  nicht  fähig  blieb,  seine  Funktion 
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mit  Erfolg  auszuüben  #).  Der  heftige ,  durchaus  un- 
löschbare,  niemals  fehlende  Durst  trug  viel  bei,  die 


*)  Die  ersten  Aualeerungen  beim  Beginnen  der  Krankheit  be- 
stehen aus  den  vorher  im  Darmkanal  befindlichen  Stoßen. 
Durch  das  Erbrechen  werden  die  vorher  vom  Kranken  ge- 
nossenen Speisen  (wenigstens  zum  The»l)  entfernt,  so  wie- 
durch  den  Stuhlgang  Koth.  Wenn  mehrere  Beobachter  be- 
haupten, die  ersten  Ausleerungen  bestehen  gleich  aus  den 
-bei  der  Cholera  Tür  charakteristisch  gehaltenen  Ausleerungs- 
stoffen, so  erklärt  sich  dic"ss  daraus,  dass  den  Aerzten  sel- 
ten die  Gelegenheit  wurde,  die  Krankheit  vom  allerersten 
Anfang  an  zu  beobachten.  Die  meisten  Aerzte,  welche  ihre 
Erfahrungen  über  die  morgenländische  Brechruhr  bekannt 
gemacht  haben,  legen  auf  die  Beschaffenheit  der  durch  das 
Erbrechen  und  Purgiren  ausgeleerten  Stoffe  grossen  Werth, 
und  man  glaubte  vorzugsweise  darauf  ihre  Unterscheidung 
von  der  gewöhnlichen  Brechruhr  gründen  zu  können.  Darin 
s timinen  fast  alle  überein ,  dass  das  Erbrochene  und  das 
durch  den  Stuhlgang  Ausgeleerte  im  Allgemeinen  von  glei- 
cher Beschaffenheit  sei,  und  dass  in  der  Regel  keine  Galle 
in  den  Ausleerungen  zu  finden  sei;  dagegen  weichen  sie  in 
der  Angabe  der  Beschaffenheit  der  ausgeleerten  Stoffe  von 
einander  ab,  ohne  die  Umstände,  von  denen  diese  Ver- 
schiedenheiten abhängen,  nachzuweisen.  Das  Ausgeleerte 
wird  verglichen  mit  Reiswasser,  mit  dünnem  Haferschleim, 
mit  Hiihnersuppe ,  mit  Fleischwasser,  mit  einer  wässerigen, 
gleichsam  durch  Stärke  steifgemachten  Flüssigkeit,  mit 'ver- 
dünntem Eiweiss,  mit  Schlammwasser,  mit  Thceaufguss, 
mit  einem  grünlichen  Mus*  wie  von  halbverdauten  Gemüs- 
sen; es  ist  bald  klar,  bald  trüb,  bald  mit  schleimigen  Hö- 
chen vermischt,  bald  weisslich,  bald  schwärzlich,  bald  asch- 
grau ,  bald  braun,  bald  gelblich,  bald  grün,  bald  ganz 
farblos,  zuweilen  mit  kleinen  Theilen  einer  schwarzen  Ma- 
terie vermischt ;  der  Stuhlgang  soll  zuweilen  roth  und  blu- 
tig sein.  Fast  alle  Beobachter  sagen,  diese  Stoffe  seien 
geruch-  und  geschmacklos;  andere  sagen,  sie  seien  öfters 
säuerlich;  eines  bittern  Geschmacks  aber  erwähnt  Keiner, 
was  allerdings  für  die  Abwesenheit  der  Galle  in  den  Aus- 
leerungen spricht.  Auf  eine  sonderbare  Art  sich  selbst  wi- 
dersprechend sagt  W  h  y  t  e  :  Der  Kranke  bricht  eine  weiss- 
liche  Flüssigkeit,  die  jedesmal  unv ermischt  mit 
Galle  ist,  von  welcher  sich  jedoch  in  jedem 
Quart  hinreichend  deutliche  Spuren  vorfin- 
den. Eine  konstant  e  Erscheinung  ist  die  Abwesenheit 
der  Galle  in  den  ausgeleerten  Stoffen  durchaus  nicht;  die 
beiden  hier  mitgctheilten  Krankhcitschilderungen  des  Len- 
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Reizbarkeit  der  Magenwände  zu  vermehren,  da  es 
beinahe  unmöglich  ivar,  den  Kranken  yon  einem  häu- 
tigen und  schleunigen  Trinken  kalten  Wassers  abzu- 
halten, und  dieses,  kaum  niedergeschluckt,  mit  einer 

«  » 

galischen  Gesundheitsrath  es  und  des  Dr.  Vos  machen  dar- 
auf aufm erksam  ,  dass  auch  Falle  vorgekommen  seien ,  wo 
reine  Galle  ausgebrochen  wurde ,   ebenso   manche  andere 
Berichterstatter,  die  meisten  mit  der  Bemerkung,  das«  sol- 
che Fälle  weniger  gefahrlich  gewesen  seien  ,  als  diejenigen, 
wo  sieh  keine  Galle  in  den  Ausleerungen  zeigte.  Orton 
spricht  sogar  von  Fällen,  wo  eine  übermässige  GaHeoexcre- 
tion  statt  fand.    Dr.  Gravier  beobachtete  in  dem  Erbro- 
chenen öfters  Würmer,  in  den  Stuhlausleerungen  dagegen 
nie.  W.  ScOt  aber  sagt,  es  seien  häufig  nicht  "bloss  durch 
das  Erbrechen  sondern  auch  durch  die  Stuhlgänge  Spulwürmer 
entfernt  worden.    Die  Menge  der  Ausleerungen  ist  meistens 
sehr  beträchtlich,  hier  und  da  fehlen  sie  auch  gans.  Nach  Ei- 
nigen hören  sie  längere  Zeit  vor  dem  tödtlichen  Ausgang  auf, 
oder  lassen  wenigstens  bedeutend  nach;  nach  Anderen  hört 
nur  das  Erbrechen  auf,  dagegen  sich  die  Stuhlausleerungen 
vermehren  mit   einem  eigenen  Gefühl  von  Zusammenfallen 
■oder  Leere  im  Leibe.    Mach  Co  n  well  dauern  die  Darm- 
ausleerungen uuwillkührlich  und  ohne  Verringerung  fort,  zu- 
weilen um  Vieles  stärker;  selbst  nach  dem  Tode  rinnt  die 
Flüssigkeit  oft  noch   aus  dem  Mastdarme  eine  halbe  bis 
dreiviertel  Stunden  lang  fort,  während  welcher  Zeit  eine 
sehr  grosse  Menge  abgeht;  nur  in  seltenen  Fallen  hört  nach 
ihm  die  Darmausleerung  zugleich  mit  dem  Erbrechen  auf. 
Die  Beschwerden ,  womit  die  Ausleerungen  verknüpft  sind, 
werden  ebenfalls  sehr  verschieden  angegeben;  Einige  sagen, 
gleich  auf  die  ersten  heftigen  Entleerungen  folge  dir  grösste 
Niedergeschlagenheit  der  Kräfte,   nach  Anderen  (ülilt.sich 
der  Kranke  anfangs  in  Folge  der  Ausleerungen  wohler.  Nach 
Einigen  sind  die  Ausleerungen  ohne  viele  Schmerzen  und 
Stuhlzwang;  nach  Anderen  sind  jene  bedeutend  und  dieser 
fast  unerträglich.    Conwell  bemerkt,   die  Leibschmerzen 
nehmen  einen  entschiedenen  periodischen  Charakter  an  und 
kommen  in  Zwischenräumen  von  einigen  Minuten,  indem 
sie  den   Kranken   zum  Stuhle  nöthigen ;  die  Ausleerung 
endige  dann  den  Anfall  von  Schmerzen  in  den  Gedärmen, 
und  lasse  den  Kranken  eine  Zeitlang  in  Ruhe;  nach  und 
nach  werden  die  Stühle  reichlicher  und  häufiger ;  sobald 
sich  der  Kranke  nur  bewege  ,  kommen  die  Leibschmerzen 
wieder,  und  mit  ihnen  eine  Ausleerung,  und  die  Schmer- 
zen im  Leibe  werden  immer  häufiger  und  stärker. 
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geringen  Menge  Schleim  vermischt,  gleich  wieder  aus* 
gebrochen  wurde.  Dieses  Erbrechen  war  einer  der 
lästigsten  Zufalle,  hielt  meistens  lange  an,  nachdem 
bereits  Durchfall  und  Krampf  gewichen,  und  selbst 
in  glücklich  endenden  Fallen  quälte  es  ungemein  und 
-verzögerte  die  Genesung  um  mehrere  Tage.  Die 
durch  den  Stuhlgang  entleerten  Stoffe  waren  grössten- 
teils von  derselben  Beschaffenheit,  als  die  ausge- 
brochenen, wässerig,  "weisslich,  lehmig,  mitunter  roth 
und  mit  Blut  vermischt,  oder  grau,  dick-breiartig, 
und  fast  halb  verdauten  Gemüsen  ähnlich. 

Wer  niemals  einen  von  der  Cholera  Ergriffenen 
beobachtet  hat,  vermag  sich  nicht  leicht  von  der  aus- 
serordentlichen  Beschaffenheit  dieser  Ausleerungen 
einen  Begriff  zu  machen.  Es  ist,  als  ob  alle  Elüssig- 
keiten  des  menschlichen  Körpers  zusammengenommen 
nicht  hinreichten,  solche  Massen  hervorzubringen; 
dass  sie  aber  sichtbar  die  Masse  des  Bluts  verminder- 
ten ,  bemerkte  man  an  seiner  Dielte  *) ,  so  wie  an  der 
Schwierigkeit,  womit  beim  Aderlassen  das  Blut  aus 
der  Vene  lief,  auch  an  dem  Aufhören  aller  übrigen 
Absonderungen*  Die  Stuhlentleerungen  glichen  oft 
einem  anhaltenden  Strome,  als  wenn  er  nach  aufge- 
sogener Schleuse  fortwährend  weiter  flösse ;  mitunter 
geschah  es  durch  die  krampfhaften  Bewegungen  des 
Magens  und  des  Darmkanals ,  dass  es  aussah,  als  werde 


*)  Die  Beschaffenheit  des  Blutes  und  der  Zustand  der  Circu- 
lation  sind,  wie  Scot  bemerkt,  in  der  Brechruhr  beson- 
ders gleichförmig.  Der  Gesundheitsrath  ^on  Madras  halte 
über  diese  Punkte  an  etwa  3o  Aerzte,  welche  die  ineiste 
Erfahrung  hatten,  Fragen  gestellt;  und  es  ergab  sich  aus 
einer  Menge  Beobachtungen  ,  dass  das  Blut  in  der  Cholera 
von  dunkler  Farbe  und  dicker  Konsistenz  sei,  und  dass  die 
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aus  einer  Spritze  gegossen.  Niemals  sah  man  aber 
im  Anfange  wirkliche  Faeces  oder  gallige  Stoffe  fort- 
gehen. 

Der  Krampf  begann  gewöhnlich  in  den  Gliedern 
and  klomm  langsam  zum  Stamme  hinauf,  mitunter 
hatte  aber  auch  das  Gegentheil  statt,  und  er  nahm  in 
den  Bauchmuskeln  seinen  Anfang.  Selten  sah  man 
die  Krämpfe  in  wahre  Konvulsionen  übergehen,  jedoch 
schienen  sie  einzelne,  besondere  Muskeln  zu  ergreifen, 
und  so  ein  Ziehen  und  Spannen  der  Finger  oder  Ze- 
hen hervorzubringen.  Bejahrte  und  schwächliche  Leute 
litten  an  diesen  Symptomen  weniger  als  junge.  Bei 
Europäern  und  Hindus  von  starkem  Körperbau  waren 
die  Krämpfe  heftiger,  die  Gastrocnemii  wurden  äus- 
serst hart  und  gespannt,  gleich  einem  dicken  Brette, 
und  man  hat  selbst  harte  Knoten  in  den  weichen  Thei- 
leji  der  Muskularsubstanz  gefunden;  der  durch  solche 
Kontrakturen  herbeigeführte  Schmerz  ward,  entsetz, 

  *  '  • 

 T  

»  i 

'  ,41- 

Veränderung  der  Farbe  von  der  bisherigen  Dauer  der 
Symptom«  abhänge.  Immer  hält  es  schwer  ,  Blut  aus  der 
Ader  zu  bekommen.  Wenn  es  abgelassen  ist,  soll  es  meistens 
von  Serum  enblösst  sein,  nie  eine  Speckhaut  haben,  aber 
schnell  gerinnen.  Jn  den  meisten  Berichten  findet  man  be- 
merkt, dass,  nachdem  eine  Quantität  abgelassen  worden,  da» 
Blut  heller  und  weniger  dick  wurde,  und  dass  zugleich  die 
Circulatiun  sich  wieder  belebte.  Wenn  dieses  gleich  eine 
günstige  Erscheinung  ist,  so  zeigte  sie. sich  doch  nicht  nach 
allen  erfolgvollen  Aderlässen.  Man  hat  beobachtet,  das« 
das  Blut  in  den  Fallen ,  welche  mit  Symptomen  der  Auf- 
reizung anfangen,  dem  Anscheine  nach  weniger  verändert 
ist,  als  da,  wo  in  einer  frühen  Periode  der  Krankheit  ein 
Collapsus  des  Organismus  beobachtet  wird.  Bei  Leichen- 
öffnungen hat  man  das  Blut  in  dem  linken  Herzen  eben  so 
dunkel  gefunden  als  im  rechten.  Auch  a  »s  der  Arteria 
temporalis ,  wenn  man  diese  öffnete,  kam  das  lilut  dunkel 
und  dick. 
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lieh  *).  Beständig  klagten  die  Kranken  übet*  Schmer* 
zen  im  Bauche,  der  zugleich  beim  Betasten  äusserst 
empfindlich  und  schmerzhaft,  zuweilen  geschwollen, 
oder  ungleich  hart,  oder  gegen  den  Rückgrat  einge- 
zogen war.  Ebenso  wuthete  unaufhörlich  ein  innerer 
Brand  im  Magen  und  in  den  Gedärmen,  der  sich  auf 
Speiseröhre,  Schlund  und  Mundoffnuog  erstrecken 
konnte.  Wurde  der  Magen  selbst  von  Krampf  befallen, 
so  wurden  die  Schmerzen  unerträglich ;  die  Kranken  war- 


*)  Die  obern  Gliedmaassen  werden  nach  C  an  well  weit  we- 
niger häufig  Tom  Krämpfe  befallen,  als  die  untern,  sind  nie 
werden  die  Beuge-  und  Streckmuskeln  zugleich  befallen« 
Einreibungen  und  wanne  Bihungen  vertreiben  die  Krämpfe 
von  einem  Theile  der  Muskeln  «um  andern;  die  Leiden  des 
anfangs  ergriffenen  Theils  haben  kaum  eine  Minute  lang 
aufgehört,  50  kündigt  ein  neues  Geschrei  den  neuen  Anfall 
und  den  nmen  Seh  merz  an.  Am  meisten  werden  die  Wa- 
denmuskeln  und  die  Muskeln  des  Vorderarmes  vom  Krampf« 
befallen.  In  den  schlimmsten  Fallen  fehlen,  vielen  Beobach- 
tungen zufolge,  die  Krämpfe  gänzlich.  Scot  erwähnt  eines 
interessanten  Falles,  wo  die  vorher  gelähmten  und  völlig 
gefühllosen  Glieder  des  Patienten  wahrend  eines  ßrechruhr- 
anfalles  von  heftigen  Krämpfen  befallen  und  in  hohem  Grade 
empfindlich  wurden.  Merkwürdig  sind  auch  zwei  von 
Marshall  berichtete  Falle,  in  denen  nach  anscheinend  be- 
reits erfolgtem  Tode  noch  Zuckungen  eintraten;  einer  der 
Patienten  war  bereits  in  die  Todtenkaratner  gebracht.  In 
beiden  Fällen  gerieth  der  Kopf  in  eine  zitternde  Bewegung, 
die  Zehen  dehnten  sich  langsam  aus  und  zogen  sich  wieder 
zusammen,  die  untern  Gliedmaassen  bewegten  sich  rotato- 
risch um  das  Becken ,  indem  sie  sich  auf  die  Fersen  setz- 
ten; auch  die  Hände  geriethen  in  Bewegung,  indem  Prona- 
tion und  Supination  abwechselten,  die  Finger  wurden  aus- 
gedehnt und  eben  s<»  fest  wieder  einwärts  gezogen.  In  dem 
einen  Falle  dauerten  die  Kontraktionen  20  Minuten,  in  dem  * 
andern  s/4  Stunden.  Während  der  Krankheit  hatte  keiner 
von  beiden  Kranken  Krämpfe  gehabt.  Ah  «ich  die  Zuckun- 
gen zeigten,  wurden  sogleich  Einreibungen  und  andere  be- 
lebende Milte!  lange  und  sorgfaltig  angewendet,  aber  ohne 
Erfolg*   (Zwei  Fälle  der  Art  kamen  auch  in  Orenburg  vor.) 
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fen  sieh  gequält  und  ruhelos  von  einer  Seite  auf  die 
andere.  In  andern  Fallen  schien  hinwiederum  gleich 
der  erste  Anfall  die  Nervenwirhung  gänzlich  zu  Jäh- 
men,  so  dass  der  Darmkanal  alles  Gefühls  beraubt 
war;  die  allerscha'rfsten  Und  reizendsten  Flüssigheiten 
gingen  durch,  ohne  ein  Gefühl  zu  erwecken.  Das 
Zwerchfell  nahm  sehr  oft  an  den  krampfhaften  Bewe- 
gungen Theil  und  gab  dadurch  zu  Schmerzen  im 
Bücken  und  in  den  Lenden  Veranlassung,  so  wie  zu  ei- 
nem den  ganzen  Körper  erschütternden  und  furchtbar 
ängstigenden  Schlucksen  *).  Krampfhafte  Zuckungen 
in  den  Muskeln  des  Nackens  hat  man  nicht  beobach- 
tet-» wohl  aber  in  einzelnen,  wenigen  Fällen  Mund- 
klemme. 

Gehemmter  und  unregelmässiger  Kreislauf  des 
Blutes  war  ein  frühes  und  niemals  fehlendes  Symptom 
dieser  Krankheit.  Beinahe  unmittelbar,  nachdem  der 
Magen  zuerst  ergriffen,  verlicss  das  Blut  die  kleinen 
Gefässe  und  zog  sich  zum  Herzen  und  den  grossen 
Stämmen  zurück,  wie  es  sich  deutlich  aus  der  Todten- 
farbe  und  Eiskälte  der  Haut  in  der  ganzen  Oberfläche 
ergab,  so  wie  aus  der  Hitze  in  der  Herzgrube,  dem 
Klopfen  des  Herzens  und  der  grossen  Schlagadern, 
und  endlich  aus  den  Leichenöffnungen.  Das  Leben 
der  kleinen  Adern  hörte  beinahe  ganz  auf,  selbst  das 
Herz  stand  seiner  Funktion  nur  unvollkommen  und 
mit  grosser  Mühe  vor.  Die  heftige  Respiration',  die 
Angst,  die  Oppression,  das  öftere  Seufzen  und  Stöh- 
nen ,  welches  alles  mit  einander  abwechselte ,  wurden 


*)  Nach  William  Scot  ist  das  Schlucksen  keineswegs  ein 
fefahranzeigendes  Symptom. 
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insgesammt  durch  die  Anhäufung  des  Bluts  in  der 
Brust  verursacht,  gleichwie  durch  die  vergebliche  An- 
strengung der  Natur,  dasselbe  wieder  in  die  Periphe- 
rie des  Körpers  zu  rertheilen  und  die  Gleichförmig- 
keit der  Circulation  herzustellen. 

Das  Herz  und  die  Schlagadern  hatten  aber  nicht 
jedesmal  ursprünglichen  Antheil  an  der  Krankheit,  zu- 
weilen schienen  sie  nur  wenig  zu  leiden:  der  Puls 
blieb  lange  noch  regelmässig,  nachdem  schon  der  Zu- 
stand des  Magens  und  die  Krämpfe  die  Heftigkeit  des 
Uebels  bewiesen  hatten.  Im  Allgemeinen  war  er  je- 
doch sehr  bald  vermindert  und  nahm  in  Zeit  von  17 
Minuten  bis  zu  2,  3  und  4  Stunden  auf  solche  Weise 
ab,  dass  man  ihn  nirgends  mehr  fühlen  konnte  und 
selbst  der  Herzschlag  schwach  und  unmerklich  wurde. 
So  lange  man  den  Puls  noch  fühlen  konnte,  war  er 
schwach,  regelmässig  und  nicht  sehr  beschleunigt,  in 
der  Regel  von  80  bis  100  Schlägen,  mitunter  jedoch 
sehr  kurz  vor  dem  Tode  bis  i5o,  doch  wurde  er  in 
diesem  Falle  sehr  klein  und  unregelmässig,  oft  sehr 
schnell  und  dann  wieder  langsamer  *). 

•< 

j  V 

i 

*)  In  Beziehung  auf  die  Verrichtungen  des  Herzens  und  der 
Pulsadern  sagt  Conwell:  Zur  Zeit  des  ersten  Anfalles  der 
Krankheit  nimmt  die  Thätigkeit  des  Herzens  und  der  Schlag- 
adern in  Rücksicht  auf  die  Häufigkeit  und  Starke  der  Schlage 
eu  ;  aber  es  sind  selten  mehr  als  100  Pulsschläge  in  der. 
Minute;  nach  dem  kurzen  Zwischenräume  von  einer  halben 
bis  zu  einer  ganzen  Stunde  ist  die  Thätigkeit  der  Schlag- 
adern merklich  in  allen  kleinen  Zweigen  vermindert;  die 
Kopfschlagadern  behalten  eine  dem  Herzen,  welches  kräftig 
bleibt,  entsprechende  Kraft;  jedoch  ist  diese  ganz  verschie- 
den von  der  im  gesunden  Zustande  und  selbst  von  der  bei 
einer  heftigen  Entzündung.  Ich  würde  diese  Thätigkeit  de« 
Herzens  einen  beschwerlichen  und  mühsamen  Kampf,  nen- 
nen; ich  befürchte,  nicht  f erstanden  zu  werden,  Aber  ich 
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Das  Leiden  des  Kopfes  stand  niemals  mit  der 
Heftigkeit  der  Krankheit  im  Verhältnisse,  zuweilen 

kann  sie  nicht  deutlicher  als  durch  diese  Benennung  be- 
zeichnen, denn  sie  besitzt  eine  Kraft,  welche  die  im  gesun- 
den Zustünde  übersteigt/   Der  Puls  am  Handgelenke  ist  in 
den  ersten  Graden  der  Krankheit  sehr  verschieden ;  er  ist 
vorzugsweise  ausgedehnt  und  bietet  viele  Veränderungen  dar; 
er  ist  leicht  zusammenzudrücken.    Es  gibt  Fülle,  wo  eine 
Art  Härte  im  Pulse  ist,  aber  diese  ist  vorübergehend;  denn 
wenn  di6  Krankheit  vorwärts  schreitet,  so  wird  der  Puls 
weich,  schwacher,   unregelmässig  und  fadenförmig,  von  50 
und  60  auf  100  steigend    und  bald  ist  er  an  den  Glied- 
maassen  nicht  mehr  fühlbar.    Zuweilen  liegt  die  Ursache 
«seines  Aufhörens  in  der  Thätigkeit  der  Schlagadern ,  die 
stufenweise  langsamer  und  schwächer  wird,   so  dass  nicht 
mehr  als  3o  Pulsschläge  in  einer  Minute  sind.    Dies  kommt 
vorzüglich  bei  derjenigen  Art  von  Brechruhr  vor,  welche 
siftjt  durch  die  Abwesenheit  der  gewöhnlichen  Zeichen  aus- 
zeichnet oder  wo  diese  Veränderungen  darbieten.  Wenn 
der  Puls  unmerklich  wird,  so  fliesst  in  den  Adern  der  Glied- 
maassen  nicht  das  geringste  Blut;  die  Schlagadern  lassen 
es  nur  tropfenweise  herausrinnen,  die  Drosselblutader  blutet 
unvollkommen,  jedoch  mehr  als  irgend  eine  andere,  und 
*der  Aderlass  an  den  Schläfenschlagadern  (obgleich  häufig 
in  den  äus'sersten  Fällen  angewendet)  wird  wegen  der  Blut- 
uberfüllung nutzlos.    Wenn  die  Krankheit  zunimmt,  so  ist 
das  Blut  des  Venen  -  und  Arteriensystems  dick,  zähe,  und 
weit,  dunkler  als  das  der  Blutadern  im  gesunden  Zustande 
und  bleibt  selbst  nach  dem  Tode  flüssig.    Das  während  des 
Lebens  gelassene  Blut  siebt  eben  so  aus,  ist  ohne  Kruste 
und  gerinnt  unvollkommen  oder  gar  nicht.    Setzt  man  es 
der  Luft  aus,  so  wird  die  dunkle  Farbe  des  venösen  Blutes 
nicht  in  die  hellrothe  des  arteriellen  verwandelt.  —  Dr. 
Adam,  der  den  Verlauf  der  Krankheit  in  3  Stadien  ein- 
theilt,   nimmt  im  ersten- Stadium  eine  Aufregung  an  und 
sagt,   der  Puls  sei  während  desselben  schnell,  klein  und 
hart,  ungefJhr  '100  Schläge  in  der  Minute  und  die  Haut 
sei  dabei  warm.    Ob  eine  solche  Aufregung  des  Gcfass- 
svstems  nicht  blos  ausnahmsweise  vorkommt .  bleibt  zwe»- 
felhaft;  aus  Adams  eigenen  Aeusserungen  scheint  hervor- 
zugehen, dass  er  dieses  Stadium  nur  selten  beobachtet  hat. 
—  Wie  sehr  der  Blutumlauf  bei  der  Cholera  nothleidet,  er- 
gibt sich  aus  einem  Falle,  wo  der  Wundarzt,  weil  aus  den 
geöffneten  Venen  kein  Blut  floss ,  die  Brachialarterie  öffnete, 
aber  auch  aus  ihr  kein  Blut  au  erlangen  war. 
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gab  jedoch  das  frühe  Erscheinen  von  Schwindel,  Au- 
genschm erzen ,  Rothung  der  Bindehaut  und  Taubheit 
Veranlassung,  den  Hauptsitz  des  Uebels  im  Gehirn  zu 
suchen.  Es  waren  aber  diese  Symptome  nicht  immer 
gegenwärtig,  und  der  Verlauf  gab  die  vollkommenste 
Ueberzeugung,  dass  jene  Ansicht  ungegriindet  sei,  indem 
der  Leidende  bei  den  grausamsten  Schmerzen  und 
Qualen  bei  vollkommenem  Bewusstsein  blieb  und  un- 
getrübt Alles  bemerkte,  was  um  ihn  herum  vorging. 

Ueberall,  wo  die  Krankheit  ihren  ungestörten  Ver- 
lauf nahm,  hing  die  Heftigkeit  der  Zufalle  sowohl  von 
der  Heftigkeit  des  Krankheitsgiftes  als  von  der  Empfind- 
lichkeit des  Organismus  ab,  und  man  muss  nicht  glau- 
ben, dass  die  beschriebenen  Symptome  überall  und 
zu  allen  Zeiten  gegenwärtig  wareii ;  vielmehr  waren  sie 
in  den  verschiedenen  Perioden,  während  welcher  die 
Seuche  herrschte,  und  in  besondern  Konstitutionen 
des  Körpers,  bei  demselben  Grade  der  Heftigkeit,  von 
höchst  abweichender  Beschaffenheit, 

Im  Ganzen  wurden  die  EJingebornen  äusserst  hef- 
tig vori  der  Seuche  ergriffen ,  und  die  Lebenskräfte 
plötzlich  in  solchem  Maasse  darniedergeworfen,  dass 
sie  sich  nicht  zu  restauriren  vermochten,  und  dieje- 
nigen, welche  sich  auch  wieder  einiger maassen  erhole 
ten ,  nichts  desto  weniger  später  ein  Opfer  der  zu- 
rückbleibenden  Schwäche  wurden.  In  gutartigen  Fällen 
fand  der  Anfall  sowohl  in  den  Lebenskräften  selbst 
einen  Widerstand  als  in  geringerem  Maasse  durch 
Heilmittel.  Wenn  sich  alsdann  die  ächten  Zufälle 
früh  genu »  verminderten,  so  fielen  die  Kranken  in  ei- 
nen tiefen  Schlaf,  und  der  Ausbruch  eines  raässigen, 
sanften  Schweisses  zeigte  an,  dass  der  Organismus  ei- 
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ner  sichern  Genesung  entgegengehe.  In  solchen  Fällen 
blieb  eine  geringe  Schwäche  und  Reizbarkeit  der  Ein- 
geweide die  einzige  schlimme  Folge  des  Anfalls,  und 
eine  reichliche  Entleerung  von  Galle  und  andern  ver- 
dorbenen Stoßen,  sei  es  durch  die  Natur  oder  durch 
ein  Abfuhrungsmittel  veranlasst,  vollendete  die  Hei- 
lung; in  bedeutenden  Fällen  hingegen  war  die  Recon- 
valescenz  schwieriger  und  dauerte  längere  Zeit.  Wenn 
auch  die  vornehmsten  und  schwersten  Zufalle  schon 
vermindert  waren,  so  blieben  die  Kranken  doch  noch 
von  anhaltendem  Durste,  von  Schmerzen  in  der  Ober- 
bauchgegend und  von  einer  gewissen  Reizbarheit  des 
Magens  gequält,  so  wie  von  Schlaflosigkeit  und  bösen 
Träumen.  In  langer  Zeit  erhielt  Magen  und  Darm- 
hanai  die  frühere  Energie  nicht  wieder,  wodurch  dann 
ein  lang  anhaltender  ßauchfluss  zu  entstehen  pflegte. 
Die  Schwäche  blieb  dabei  so  gross  und  unvermindert, 
sie  erforderte  viele  Tage  hindurch  die  sorgfältigste 
Aufmerksamkeit,  um  zu  verhindern,  dass  der  Kranke 
nicht  daran  verloren  gehe;  oft  endete  sie  trotz  der- 
selben mit  unheilbarer  Wassersucht,  Andere  wieder 
verloren  das  Gehör  oder  das  Gesicht.  In  einem  Falle 
blieb  Lähmung  der  Harnblase  und  der  untern  Exter- 
mitäten  zurück,  die  auch  sehr  lange  nach  völliger  Be- 
seitigung aller  übrigen  Zufälle  anhielt. 

Man  sah  überhaupt  alle  diejenigen  sich  schneller 
erholen,  bei  denen  eine  Entleerung  scharfer  und  schwar- 
zer Stoffe  stattgefunden  hatte,  so  wie  auf  der  andern 
Seite  langsamer,  wenn  saures  Erbrechen,  Windsucht, 
Hartleibigkeit,  und  andere  Zeichen  verminderter  Thä- 
tigkeit  der  Leber  anwesend  waren. 
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Trat  das  Ucbel  bei  Europäern  oder  bei  Eingebe** 
nen  von  starker  Konstitution  vollständig  ein,  so  kamen 
folgende  Erscheinungen  an  den  Tag.  Die  erste  Pe- 
riode, welche  man  die  kalte  nennen  konnte,  dauerte 
von  a4  bis  zu  48  Stunden  und  hielt  selten  länger 
als  drei  volle  Tage  an.  In  den  ersten  &4  Stunden 
sah  man  die  todtliche  Beängstigung,  kalte  Schweissev  , 
schwachen  Aderschlag,  Erbrechen,  Durchfall,  den 
Krampf  und  den  Durst  beinahe  ohne  Unterbrechung 
anhalten;  in  der  Folge  zeigten  sich  die  Kennzeiohen 
der  Genesung  durch  beginnende  Erneuerung  der  Le- 
benskräfte und  vergrösserte  Hautwärme,  bei  abneh- 
mendem Krämpfe,  Erbrechen  und  Stuhlgang, 

* 

Die  Lebenswärme  des  Körpers  kehrte  langsam 
zur  normalen  zurück,  der  Puls  hob  sich  an  Kraft  und 
Energie  und  wurde  zugleich  beschleunigt;  die  Zunge 
wurde  mehr  belegt,  der  Durst  hielt  an,  jedoch  weni- 
ger mit  nachfolgendem  Erbrechen;  das  durch  den 
Stuhlgang  Entleerte  sah  nicht  mehr  wie  Haferschleim 
aus,  sondern  wurde  zwischen  dem  dritten  und  vierten 
Tage  erst  braun  Und  wässerig,  dann  dunkelgrau,  schwarz 
und  pechartig ;  in  die  Eingeweide  ergoss  sich  wahrend 
mehrerer  Tage  eine  grosse  Menge  verdorbener  Galle, 
bis  dass  endlich,  je  nachdem  die  Gesundheit  zurück- 
kehrte, die  Absonderungen  der  Leber  und  des  Darm- 
kanals wieder  langsam  von  Statten  gingen.  Die  Stuhl- 
entleerung selbst  war  in  der  Regel  mit  grossem 
Schmerze  verbunden,  unter  Kneipen  und  Zwängen* 
Zuweilen  wurde  die  Farbe  der  Stoffe  hellgelb,  und 
die  Anhäufung  von  Galle  so  gross,  dass  sie  stromweise 
sich  auch  aus  dem  Magen  entleerte.   Man  bemerkte« 

>. 
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dass  diejenigen,  deren  Stuhlgänge  chocolaäenfarbig 
waren,  aelten  wieder  aufkamen  *> 


•)  So  wichtig  auch  die  Erforschung  der  Art,  wie  der  Ueber- 
png  von  der  Krankheit  in  die  Wiedergenesung  zu  S'ande 
kömmt ,  unstreitig  ist,  so  geht  doch  aus  allen  Berichten 
Über  die  tnorgenlapdische  Brechruhr  hervor»  dass  man  die- 
sem Punkte  keineswegs  die  erforderliche  Aufmerksamkeit 
geschenkt  bat.  Aus  den  meisten  Nachrichten  von  englischen 
Aerzten  geht  hervor,  dass  dieser  Uebergang  häufig  durch 
ein  (galliges)  Fieber  bewerkstelligt  wurde,  über  dessen 
Symptome ,  Prognose  und  Behandlung  sie  sich  indessen 
meistens  sehr  kurz  fassen,  wie  dies  auch  in  den  beiden  oben 
mitgetbeilten  Krankheitsschilderungen  von  Jameson  und 
Vos  der  Fall  ist.  Der  Bericht  des  Bombavschen.  Gesund- 
hejtsrathes  sagt  in  dieser  Hinsicht:  „Wenn  die  Lebenskraft 
wiederzukehren  anfiepg,  zeigten  sich  auch  die  verschiedenen 
JLebeustha'tigkeiten  von  Neuem,  ßlutucnlauf  und  Warme 
stellten  sich  wieder  her»  und  die  Zuckungen  nebst  dem 
UebeU>efin<len  nahmen  beträchtlich  ab.  Nach  und  nach  kam 
die  ganze  Wärme  zurück,  der  Puls  erhob  sich  zu  seiner  ge- 
wohnten Fülle  und  Stärke  und  wurde  scharf  bezeichnet ,  ja 
zuweilen  sogar  hart,  Die  Zun-e  furchte  sich  noch  tief«  r, 
und  der  Durst  dauerte  mit  vermindertem  Eckel  fort.  Die 
Stuhlgänge  hprten  auf,  wie  Wasser  zu  sein,  wurden  erst 
braun  und  wässerig,  dann  dunkel,  schwarz  und  pechig,  und 
die  Gedärme  sonderten  mehrere  Tage  hinter  einander  un* 
geheure  Mengen  verdorbner  Galle  aus,  bis  die  Absondt-run* 
gen  der  Leber  und  der  übrigen  Eingeweide  mit  Wiederkehr 
rendem  Wohlsein  nach  und  nach  ihr  n h Iii r liehe«  Ansehen 
bekamen.  Das  Firber,  weiches  ährend  dieses  zweiten  Zeit* 
raumes  der  Krankheit  unabänderlich  statt  fand,  tun*» 
mehr  als  Folge  der  Anstrengungen  der  .Natur,  sich  von  d**m 
erlittenen  heiligen  Anfalle  zu  erholen,  betrachtet  werden, 
als  wie  ein  wesentlicher  und  n  o  t  h  w  e n  d  i  ger  [B  e- 
standtheil  der  Krankheit  selbst.  Es  hatte  viel  von  der 
Natur  der  in  diesen  Breiten  gewöhnlichen  galligen  Zufalle, 
Die  Haut  war  heiss  und  trocken,  dje  Zunge  unrein,  tief  ge- 
furcht, dürr,  der  Mund  ausgedörrt,  der  Magen  ieidend,  dio 
Absonderungen  widernatürlich,  und  der  Puls  schnell  und 
veränderlich,  wobei  noch  zuweilen  Betäubung,  Irrereden  und 
andere  dem  Hirn  beizumessende  Leiden  stattfanden.  W*r 
aber  die  Krankheit  in  diesem  Zeiträume  tödtlich,  so  wurde 
die  Zunge,  welche  rahmfarbig  gewesen  war,  braun,  und  zu- 
weilen gnoz  dunkel,  hart  und  tiefer  gefurcht,  Zahne  und 
'  ^»PPcn  mit  Um-eioJgktHcn  bedeckt,  der  Zustand  der  H*i»t 
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Der  Anfall  der  Cholera  war  durchgängig  ohne 
alle  Torhergehende  Zeichen,  und  nur  selten  bemerkte 

wechselte,  Frösteln  mit  Hitzennfallen,  der  Puls  ward  schwach 
und  zitternd ,  der  Athem  ängstlich ,  grosse  Unruhe  und 
dumpfes  Winseln  folgten  ,  und  der  Kranke  unterlag  bald 
besinnungslos   unter  abmattendem ,   häufigem  ,  schwarzem, 

-  pechigem  Kolhabgang."  Dr.  Ada  in  bemerkt  über  diese« 
Stadium  der  Krankheit:  „Dieser  Zeitraum  der  sich  in  die 
Länge  ziehenden  Krankheit  gleicht  vollkommen  dem  ge- 
wöhnlichen nachlassenden  bengalischen  lieber.  Es  trat  ge- 
wöhnlich 3o  bis  5o  Stunden  oder  zwei  Tage  nach  dein 
ersten  Anfalle  ein,  und  die  Umänderung  der  Darmauslee- 
rungen zeigte  seinen  Einlritt  an,  dort  aber,  wo  grosser  Tor- 

•j  por  der  Gedärme  stattfand ,  vermehrte  Hautwänne  und  ein. 
natürlicher  Puls.  Es  herrschte  noch  immer  grosse  Schwäche 
und  fast  in  allen  Fällen  Verdrossenheit,  die  zuweilen  der 
Unempfindlichkeit  nahe  kam.  Irrereden  zeigte  sich  (in  den 
von  Adam  beobachteten  Fällen)  nur  einmal,  und  zwar  vor- 
übergehend. Der  Blick  wurde  natürlicher,  die  Oberfläche 
trockener  und  heisser,  der  wenn  gleich  noch  schwache  Puls 
voller,  g6mal  in  der  Minute.  Zunge  *am  Rande  feucht,  in 
der  Mitte  dunkel  belegt  und  trocken.  Es  dauerte  oft  zwei 
bis  drei  Tage,  ehe  man  durch  Arzneien  Stuhlgang  bewirken 
Konnte;  in  andern  war  er  gleich  vom  ersten  Anfang  an 
reichlich,  dunkelgrün,  las!  schwarz,  flüssig,  wie  verdorbne 
Galle,  und  den  Ausleerungen  beim  bengalischen  Fieber  glei- 
chend. Erbrechen  trat  selten,  und  nur  auT  kurze  Zei^  ein, 
gestand  aber  aus  eben  solchen  Stoffen  wie  der  Slrihlgang. 
Wo  zuletzt  Genesung  erfolgte,  wurde  der  Puls  natürlicher, 
und  niemals  so  schwach  und  schnell,  als  in  den  sch1uinr.ru 
Fällen.  Die  Kräfte  nahmen  dann  niclifuh,  und  nachdem 
die  Verrichtungen  allmählig  zurückgekehrt  waren,  wurden 
die  Kranken  10  bis  iq  Tage  nach  ihrer  Aufnahme  in  das 
Krankenhaus  schon  wieder  entlassen.  In  den  übel  endigen- 
den Fällen  nahm  die  Häufigkeit  und  Schwäche  des  Pulses 
mit  allgemeiner  Kraftlosigkeit  zu,  aber  die  Kranken  lebten 
oft  zwei,  vier,  sechs ,  ja  sieben  Tage  nach  Anfang  dieses 
Zeitraupis.  In  diesem  let/.ten  Falle  trat  Schluckten  und 
kafleefarbiger  Stuhlgang  und  Erbrechen  zwei  Tage  vor  dem 
To(ic  ein,  und  am  Tage  vorher  wurde  die  Oefl'nung  auf 
einmal  natürlich,  und  die  andern  Erscheinungen  Messen 
günstiger.  Die  Unruhe  war  zuweilen  sehr  gross,  und  der 
Kranke  lajr  vollkommen  gleichgültig  gegen  alle  ihn  umge-  * 
benden  Gegenstände  da,  oder  er  warf  sich  mühvoll ,  wenn 
gleich  minder  heftig,  all  wie  die  Krämpfe  noch  so  stark 
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man  einzelne  Vorlaufer,  je  nachdem  das  Anstechungs- 
gift  und  der  Zustand  des  Ergriffenen  beschaffen  da- 


waren, von  einer  Seite  sur  andern."  —  Ob  der  Eintritt  die- 
se* Fiebers  in  Ostindien  im  Allgemeinen  für  einen  günstigen 
oder  ungünstigen  Ausgang  der  Brechruhr  gehalten  wurde, 
darüber  sagen  die  angeführten  Berichterstatter  Nichts,  so 
wie  sie  sich  auch  nicht  darauf  einlassen,  wie  die  Krankheit 
sich  gestaltet  habe»  wenn  dasselbe  sich  gar  nicht  einstellte, 
so  dass  man  fast  glauben  sollte,  sie  halten  es  für  den  je- 
desmaligen Ausgan*  der  ßrechruhr,  wenn  sieht  der  Tod 
schon  vorher  den  Verlauf  abschneide.  Dieser  Annahme  steht 
aber  der  Umstand  entgegen,  dass  andere  Beobachter  dieses 
«•-kundären  Fiebers  mit  keinem  Wort  erwähnen.  Conwell, 
der  die  Symptome  der  Krankheit  übrigens  sehr  genau  schil- 
dert, spricht  nicht  davon,  Scot  auch  nicht;  dieser  sagt, 
wenn  bei  der  Cholera  Besserung  eintrete,  so  sei  diese  meist 
Mehr  rasch;  sie  gebe  sich  zu  erkennen  durch  den  sich  he- 
benden Puls,  Rückkehr  der  Wärme  auf  die  Oberfläche, 
Schläfrigkeit,  Wiederkehr  \on  Kothabgang  und  Wiederein- 
tritt der  Absonderung  von  Galle,  Harn  und  Speichel.  Mit 
dieser  Besserung  entscheide  sich  die  Krankheit;  doch 
sei  sie  öfters  nicht  vollständig  und  dann  zeigen  sich  ver- 
schiedene Folgen,  besonders  Leiden  des  Hirns,  der  Leber, 
der  Gedärme  und  des  Magens.  Dr.  Gravier  schildert  den, 
Uebergang  von  der  Krankheit  in  die  Wiedergenesung  als 
eben  so  rasch,  wie  gewöhnlich  der  Anfall  der  Krankheit  ist; 
die  Wärme  kehre  wieder,-  der  Puls  bebe  sich,  es  werde 
wieder  Harn  gelassen,  und  auf  einen  ruhigen  Schlaf,  wobei 
die  Haut  feucht  werde,  erwache  der  Kranke  mit  einem  un- 
beschreiblichen Wohlbehagen,  worauf  die  Kräfte  in  kurzer 
Zeit  wiederkehren.  Kbenso  erwähnen  auch  andere  Aerzta 
blos  der  Wiederkehr  der  natürlichen  Ausleerungen,  des 
Schlafes  und  Schweisses  als  der  Mittelglieder  zwischen  der 
Krankheit  und  Wiedergenesung.  Ks  muss  befremden,  dass 
in  Ostindien  jenes  sekundäre  Fieber  hauptsächlich  in  den 
Präsidentschaften  von  Bombay  und  Bengalen  beobachtet 
wurde,  dagegen  der  Bericht  des  Madraser  Gesundheitsruthe« 
so  wie  mehrere  Nachrichten  von  einzelnen  Aerzten  in  die- 
ser Präsidentschaft  desselben  nicht  erwähnen.  Dass  das 
Klima  hieran  nicht  Schuld  war,  sieht  man  daraus,  dass  die- 
ses Fieber  auch  bei  der  Epidemie  in  Astrachan  im  Jahr« 
i8i3  beobachtet  wurde,  dessen  klimatische  Verhältnisse 
ebenso  verschieden  von  denen  der  Bengalischen  als  der 
Madrascr  Präsidentschaft  sind.  Ueberdiess  erwähnt  James 
Ranken,  der  in  der  Bombav'schen  Präsidentschaft  «ein« 
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ren.  In  grössern  Städten  und  In  Lagern,  "wo  die 
Krankheit  am  grässlichsten  wüthete,  befiel  sie  die 
Menschen  urplötzlich,  ohne  irgend  ein  erkennbares 
Torhergehendes  Zeichen,  jedoch  nicht  in  allen  Gegen« 
den  auf  dieselbe  Weise,  indem  in  einigen  das  Erbre- 
chen Torherrschte ,  in  andern  der  Krampf  und  der 
Durchfall,  in  noch  andern  aber  die  Zufälle  überhaupt 
weit  gelinder  waren* 

i  •       .  • 

3.    Beschreibung  der  morgenländischen  Brechruhr,  wie  sis 
sich  im  Jahre  i8a3  in  Astrachan  zeigte,  von  Dr. 

Seidlitz  *J. 

Ohne  lang  dauernde  Vorboten  trat  die  Krankheit 
meist  plötzlicb  auf  mit  Schmerzen,  Poltern,  Kneifen 
im  Unterleibe,  einem  Gefühle  von  Mattigkeit,  dass  die 
Kniee  zitterten  und  zusammensanken,  mit  Wüstheit, 
Eingenommenheit  oder  an  einer  bestimmten  Stelle 
fhtirtem  Schmerze  im  Kopfe,  wobei  die  Kranken  an- 
fingen zu  taumeln,  als  ob  sie  betrunken  wären.  Nach- 
dem sie  meist  mehrere  Stunden  vorher  einen  natür- 


Erfahrungen  über  die  Brechruhr  sammelte,  auch  des  fieber- 
haften Stadiums  nicht.  Ranken  ist  ein  Gegner  des  Queck- 
silbergebrauchs ,  der  in  der  Bombay'schen  und  Bengalischen  . 
Präsidentschaft  gäng  und  gebe  war.  während  man  in  der 
Madraser  auf  dasselbe  kein  besonderes  Vertrauen  setzte. 
Auch  in  Astrachan  wurde  das  Quecksilber  in  hohen  Gaben 
gereicht.  Ich  bin  sehr  geneigt,  dieses  sekundäre  Gallenfieber 
als  einen  künstlichen,  durch  die  enormen  Gaben  Quecksilber 
herbeigeführten  Metaschematismus  der  Krankheit  anzusehen, 
der  nach  den  zu  Astrachan  gemachten  Erfahrungen  keineswegs 
erfreulich  ist. 

*)  Vermischte  Abhandlungen  aus  dem  Gebiete  der  Heilkunde 
von  einer  Gesellschaft  praktischer  Aerzte  in  St.  Petersburg. 
i8a5.  Dritte  Sammlung.  S.  67  bis  73. 
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liehen  Stuhlgang  mit  Ausleerung  von  Darmkoth 
gehabte  stellte  sich  ein  wiederholter  Drang  zum  Stuhle 
e'in,  der  die  verwunderten  Patienten  zuerst  alle  Vier- 
telstunden, dann  in  noch  kürzeren,  Zwischenräumen 
überfiel  und  Nichts  als  eine  dünne,  wässerige  Flüssig- 
heit entleerte,  aber  die  Kranken  aufs  äusserste  und  in 
kurzer  Zeit  so  sehr  abmattete,  dass,  wie  Viele  mein- 
ten, sie  dadurch  in  Krämpfe  verfielen.  Hierzu  gesellte 
sich  früher  oder  später  ein  heftiges  Erbrechen,  durch 
welches,  wenn  es  früh  eintrat,  zuerst  das  etwa  Ge- 
nossene ans  dem  Magen  entfernt  wurde.  Bei  Vielen 
war  aber  auch  heftige  Uebelkeit  das  zu  Anfang  her- 
vorstechendste Zeichen;  das  Erbrechen  einer  klaren, 
selten  bitteren  Flüssigkeit  trat  dann  vor  dem  Durch- 
falle ein  und  quälte  als  fruchtloses  Würgen  den  Kran- 
ken noch  mehr,  als  jener.  Es  war  also  nicht  bestimmt, 
dass  nur  dieses  oder  jenes  Symptom  das  erste  sei. 
Eine  unersättliche  Begierde,  das  verzehrende  Feuer 
im  Magen  durch  vieles  und  kaltes  Trinken  zu  löschen, 
hatte  aber  keinen  andern  Erfolg,  als  dass  das  frucht- 
lose Würgen  in  Erbrechen  der  genossenen  Flüssig- 
keiten sich  umwandelte.  Der  Kopf  war  wüst,  aber 
das  Bewusstsein  bis  auf  einen  gewissen  Grad  unge- 
trübt; der  Athem  zuweilen  erschwert;  die  Schmerzen 
im  Magen  wurden  peinigend,  brennend,  der  Urin  mit-  * 
unter  vermindert.  Es  schwand  der  Lebensturgor  im 
ganzen  Körper,  und  besonders  im  Gesichte,  schon 
nach  den  ersten  heftigen  Ausleerungen,  wodurch  das 
eingefallene  Gesicht  mit  der  zusammen gepressten  Nase, 
den  eingesunkenen  Augen,  den  gegen  die  Zähne  ge- 
zogenen Lippen  ein  eigentümliches  Ansehen  erhielt. 
Die  Wärme  schwand  aus  den  Gliedern,  ohne  dass  der 
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Kranke  es  fühlte;  das  Gesicht,  selbst  Zunge  und  Athem 
wurden  kalt  und  die  Stirne  mit  einem  kalten  klebrigen 
Sch weiss  bedeckt.  Früher  oder  später,  ebenfalls  an 
keine  bestimmte  Reihenfolge  gebunden,  ja,  oft  schon 
mit  den  ersten  Zufallen  des  Erbrechens  zugleich  tra- 
ten die  Krämpfe  ein:  die  Zehen  wurden  bald  ge- 
krümmt, bald  aus  einander  gespreizt,  die  Wadenmus- 
keln zuckten  zusammen,  die  Beine  wurden  in  die 
Hohe  geworfen ,  und  zuweilen  war  es  nur  ein  oder 
der  andere  Muskel,  der  sich  anspannte  und  anschwoll, 
so  dass  die  Kranken,  von  heftigen  Schmerzen  ange- 
trieben, ihn  zu  drücken  und  zu  kneten  anfingen.  Im 
Liegen  war  zuweilen  dieses  Muskelspiel  heftiger  als 
im  Gehen,  so  dass  die  Kranken  auf  eine  lästige  Weise 
im  Bette  herumgeworfen  und  gezerrt  wurden,  dem 
sie  trotz  ihrer  Mattigkeit  durch  Aufstehen  vorzubeu- 
gen suchten  *).  An  den  obern  Extremitäten  wurden 
darauf  ebenso  mannichiach  einige  Finger  gestreckt, 
andere  gekrümmt,  die  Arme  gebogen  u.  s.  w.  Immer 
allgemeiner  wurden  diese  Krämpfe,  welche  zuletzt 
auch  die  Muskeln  des  Bauches  und  Rückens,  der  Brust 
und  des  Halses  durchzuckten  und  wie  Blitze  von  einer 
Stelle  zur  andern  zogen.  Nicht  immer  aber  waren  es 
die  untern  Extremitäten,  welche  zuerst  von  Krämpfen 
befallen  wurden,  auch  Hals  und  Bauch  litten  zuweilen 
früher.  Das  Athmen  wurde  unter  diesen  Krampfzufäl- 
len, wenn  sie  Brust  und  Bauch  betroffen,  bald  unter- 


*)  Hierauf  machte  schon  Sydenham  aufmerksam ;  Uoiversi  cor- 
poris musculi  spaunis  tentahantur  dirissimis,  ita  ut  arger  e 
lecto  suhinde  ex<iliret,  si  forte  extenso  qua  qua  vcr- 
•  nm  corpore  eorum  rim  pos sei  e ludere.  Th.  Sy- 
<Uoh.  Opera  raedica.  VeneU  1762.  fol.ä.  39. 
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brochen,  bald  keuchend,  bald  beschleunigt  und  schmerz- 
haft.  Von  eben  diesen  Ursachen  mochte  der  Schmer« 
im  Unterleibe,  im  Magen,  im  Schlünde,  der  oft  fürch- 
terlich brennend  wurde,  herrühren.  Eine  innere  Angst 
und  Unruhe  zwang  den  Patienten,  bald  diese  bald 
jene  Lage -zu  versuchen.  —  Meist  kamen  die  Kranken 
schon  in  solch  einem  Zustande  dem  Arzte  zu  Gesicht, 
und  keiner  erinnert  sich,  einen  Fall  der  Brechruhr 
mit  wahrer  Sthenie  gesehen  zu  haben:  der  Puls  war 
schon  gesunken,  schmal,  sehr  beschleunigt,  späterhin 
kaum  mehr  fühlbar  und  zuletzt  weder  am  Handgelenk 
noch  an  der  Schläfe  zu  entdecken;  der  Herzschlag, 
selbst  das  Pulsiren  der  Aorta  im  Unterleibe  soll  nach 
Einigen  geschwunden  sein;  daher  auch  nie,  oder  nur 
in  geringer  Menge,  das  Blut  aus  den  geöffneten  Venen 
floss.  ^Brechen,  Durchfall  und  Krämpfe  dauerten  un- 
aufhaltbar fort;  das  Gesicht  sah  leichenhaft  aus;  die 
Augen  waren  eingesunken,  gläsern,  die  Conjunctiva 
blass,  schmutzig,  die  Lippen  blauroth,  die  Zunge  weiss, 
ohne  Beleg,  kalt;  der  Athem  kalt  und  die  ganze 
Oberfläche  des  Körpers  so  kalt,  dass  selbst  im  warmen 
Bade  die  Haut  leichenartig  anzufühlen  war.  Dabei 
zeigte  sie  sich  gegen  die  stärksten  Reize,  Reibungen 
mit  der  Tinktur  von  spanischen  Fliegen ,  von  türki- 
schem Pfeffer  unempfindlich;  die  Bauchdecken  bis  an 
die  Wirbelsäule  eingezogen.  Zuweilen  hörten  Wür- 
gen und  Durchfall  zuletzt  auf,  aber  die  Krämpfe  be- 
gleiteten das  hinscheidende  Leben  bis  zu  seinem  Ende, 
ja  blieben  selbst  nach  dem  Tode  für  einige  Zeit  als 
Vibrationen  oder  Zuckungen  in  einzelnen  Muskeln 
nach.  War  für  eine  kurze  Zeit  Geistesabwesenheit 
da  gewesen,  so  kehrte  auch  Bewusstsein,  aber  mit 
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gKnzlicher  Unempfindlichkeit  für  die  Leiden  des  Kür« 
pers,  gegen  das  Ende  des  Lebens  zurück.  Bei  An«' 
dem  aber  nahmen  nach  scheinbarer  Besserung  die 
Zufalle  plötzlich  zu;  es  entstanden  heftiger  brennen- 
der Schmerz  in  den  Hypochondrien,  besonders  rech- 
terseits,  Respirationsbeschwerden,  Zuckungen  in  Hän- 
den und  Füssen,  Delirien,  der  Puls  sank,  -wurde  sehr 
schwach,  unterbrochen,  die  Augen  starrten  halbgeöff- 
net vor  sich  hin ;  der  Kranke  warf  sich  unruhig  hin 
und  her,  ward  kalt  und  starb  schnell. 

Die  Dauer  der  Krankheit  war  verschieden;  zu- 
weilen befiel  sie  urplötzlich  ganz  Gesunde  und  tödtete 
sie  binnen  drei  bis  sechs  Stunden,  Andere  wurden  in- 
nerhalb neun  bis  zwölf  Stunden  ein  Opfer  der  Seuche; 
sonst  verzog  sich  auch  der  Tod  bis  zum  vierten  Tage 
und  tödtete  in  Rückfällen  oder  Nachkrankheiten  noch 
viel  später.  Konnte  Natur  oder  Kunst  die  Krankheit 
überwinden,  so  erwachte  zuerst  die  Thätigkeit  des 
Herzens,  wie  des  Blutsystems  und  wurde  allmählich 
kräftiger;  die  "Wärme  kehrte  dann  wieder,  die  Haut 
wurde  für  die  Reize  empfänglich,  der  wiederkehrende 
Turgor  verwischte  die  leichenhaften  Züge  des  Ge- 
sichts, Krämpfe  und  Erbrechen  nahmen  ab  oder  hör- 
ten gänzlich  auf,  nur  der  Durchfall  blieb  nicht  selten 
mit  Ausleerung  einer  wässerigen  Unreinigkeit  zurück. 
Die  Kranken  beruhigten  sich  mehr  oder  weniger,  klag- 
ten nur  über  geringen  Schmerz  in  der  Brust  und  den 
Hypochondrien,  Lärm  in  den  Ohren  und  Schmerz  im 
Vorderhaupte.  Allmählich  ordneten  sich  die  Thätig- 
keiten  des  Verdauungskanals,  die  Mattigkeit  nahm 
ab,  t  Appetit  und  gehörige  Darmausleerung  stellten 
sich  ein« 
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Auch  das  nachfolgende  Fieber,  wovon  die  benga- 
lischen Berichte  sprechen  und  welches  Dr.  Adam 
das  letzte  Stadium  der  sich  in  die  Länge  ziehenden 
Krankheit  nennt,  ist  ^lier  beobachtet  worden,  da  es 
sich  bei  sieben  von  eihunddreissig  von  der  Brechruhr 
genesenden  Matrosen  einstellte  und  vier  derselben 
tödtete.  Der  Inspektor  Usch  ein  äussert  sich  in  einem 
Berichte  an  die  medicinische  Expedition  des  Seemi- 
nisteriums darüber  also :  » Einige  Tage,  nach  dem  Cho- 
lera-Anfall, als  Patient  sich  schon  besser  fühlte,  alle 
Thätigkeiten  ausser  der  natürlichen  Oeffhung  in  Ord- 
nung waren,  er  aber  noch  eine  schwache  Verdauung, 
Völle  im  Magen,  Aufstossen,  Schwere  in  den  Hypo- 
chondrien, wässerige  oder  schwarzgallige,  doch  schmerz- 
lose Darmausleerungen  hatte,  fing  er  plötzlich  an,  ei- 
nen eigentümlichen  unangenehmen  Geruch  ausztistos- 
sen,  wurde  unruhig,  fühlte  Schmerzen  im  Vorderhaupte, 
Lärm  in  den  Ohren,  Schmerzen  in  dem  Hypochon- 
drium  rechterseits ,  wobei  der  Puls  schneller  schlug> 
aber  schwach  und  unterbrochen  war,  die  Respiration 
schwer,  schmerzhaft  wurde.  Später  kam  heftiger  Durst 
hinzu,  die  Zunge  wurde  trocken,  blieb  aber  rein;  der 
Kranke  verlor  das  Bewusstsein,  phantasirte,  bekam 
Sehnenhüpfen,  wohl  gar  Krämpfe  in  Händen  und  Füs- 
sen (Einer  sogar  Trismus,  so  dass  er  Nichts  in  den 
Mund  bringen  konnte);  die  Augen  waren  halbgeöffnet, 
starr  nach  oben  gekehrt;  der  Puls  sank  immer  mehr; 
bei  der  geringsten  Berührung  der  rechten  Seite  fuhr 
der  sonst  unempfindliche  Kranke  in  die  Höhe.  Die 
Darmausleerungen  waren  entweder  unterdrückt  oder 
sehr  häufig ,  aber  in  geringen  Quantitäten,  wässerig, 
dunkelroth.    Endlieh  wurden  Hände  und  Füsse  kalt, 
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Auf  Stirn  und  Gesicht  brachen  grosse  Schweisstropfert 
aus;  der  ganaS  dünne  Puls  verschwand  völlig  unter1  ' 
dem  Finger,  und  Patient  stirbt  am  Zweiten  Tage  dieses 
Fiebers,  welches  ganz  und  gar  der  Cholera  entgegen- 
gesetzt zu  sein  scheint  und  den  Namen  Typhus  ver- 
dient. Die  Sektionen  der  auf  eine  eckelerregendel 
furchtbare  Weise  stinkenden  Leichname  zeigten,  das» 
die  Substanz  des  Gehirns  weich ,  die  Kammern  aber 
Von  wässeriger  Flüssigkeit  stark,  mehr  als  bei  Cho- 
Jera -Verstorbenen,  angefüllt,  die  Sinus  und  übrigen 
Blutbehälter  aber  nicht  ausgedehnt  waren*  Im  Her- 
zen finden  sich  polypenartige  Massen  von  geronnener 
Lymphe;  die  Substanz  des  Herzens  selbst  welkf 
schwach;  die  Lungen  schlaff;  die  Leber  entzündet, 
ungewöhnlich  gross;  ihre  Substanz  an  der  Oberfläche 
einen  halben  Zoll  fast  hnorpeihart,  im  Innern  mit  einer 
speckigen,  Weissen  Lymphe  angefüllt;  die  Gallenblase 
durch  eine  grosse  Menge  dunkelgrüner  Galle  gar  sehr 
ausgedehnt,  ohne  Steine,  ohne  Verhärtung,  Die  Milz 
dagegen,  so  sehr  von  schwarzem  Blute  angefüllt,  weich 
und  leicht  zerreissjich  sie  nach  der  Cholera  war,  so 
hl  ein,  zusammengeschrumpft,  hartj  durchzogen  von 
sehnigen,  schnurähnlichen  Fascikeln  zeigte  sie  sich 
hier;  der  Magen  und  die  Därme  Waren  leer,  unverän- 
dert. —  Das  eigenthümliche  Vorzeichen,  der  Kranke 
werde1,  obgleich  er  selbst  noch  Nichts  merkte,  in  die- 
sen typhösen  Zustand  fallen,  gab  der  specifische  Ge- 
ruch ab,  welcher  schnell  das  ganze  Zimmer  erfüllte, 
wo  solch  ein  Patient  lag,  dagegen  die  Krankensäle 
der  übrigen  Brechruhrpatienten  nie  auch  den  gering- 
sten unangenehmen  Geruch  hatten*» 
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4*   Schilderung  der  Symptome  und  des  Verlaufs  der  mor- 
gsnländischen  Brechruhr,   me  sie  sich  in  Orenburg  im 
Jahre  1829  ßusscfte,  von  Dr.  Pupure*»*). 

Die  Krankheit  beginnt  mit  oder  ohne  Vorboten; 
im  ersten  Falle  unterscheidet  man  drei  Stadien. 

Das  erste  Stadium  ( Stadium  podromorum)  zeigt 
folgende  Erscheinungen :  Druck  in  der  Brust,  mühe- 
volles Athmen,  ein  Gefühl,  besonders  unter  den  lin- 
ken Rippen  und  unter  dem  Brustbeine,  wie  von  etwas 
Fremdartigem,  ein  unbeständiges  Klopfen  mit  Hitze, 
ein  Schmerz  in  der  ganzen  Gegend  unter  dem  Nabel, 
periodisches,  gewöhnlicher  aber  ununterbrochenes  Dre- 
hen im  Kopfe ,  grössere  Heftigkeit  und  Reizung  des 
Pulses  ohne  Härte,  fast  unaufhörliches  Brummen  im 
Leibe  mit  dem  Gefühle  der  Sättigung  oder  Ueberla- 
dung  des  Magens,  unerachtet  der  Enthaltsamkeit  in 
der  Nahrung  und  der  Anwendung  verdaulicher  Spei- 
sen, Mangel  an  Leibesöffhung  **),  Vertust  des  Appeti- 
tes, abwechselnd  leicht  herbeikommender  Frost  und 
Hitze,  kalter  Schweiss  auf  der  Stirne  und  Schlaflosig- 
keit.   Diese  Zufälle  beschreibe  ich  in  der  Art,  wie 
ich  sie  selbst  gefühlt,  und  andere  erkrankte  Personen 
sie  erzählt  haben  ***).   Bei  der  Anwendung  lösender 


*)  Lichtenstä'dt,  die  asiatische  Cholera  etc.   S.  71  bis  75. 

**)  In  einem  Gutachten  der  Orenburgischen  Aerzte  wird  auch 
mehrtägiger  Durchfall  als  Vorläufer  der  Krankheit  ange- 
führt. 

***)  In  dem  AufsaUe  des  Dr.  Rang  über  die  Epidemie  in 
Orenburg  ist  unter  den  Vorboten  der  Brechruhr  noch  auf- 
geführt Harthörigkeit  mit  Empfindung  einer  kühlen  elektri- 
schen Aura  im  Kopfe,  sujnal  in  den  Schlafen.  Ein  Kran- 
ker fühlte  am  Abende  tor  dem  Erkranken  auf  einmal,  wäh- 
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und  abführender  Mittel  erfolgen  Ausleerungen  Ton 
abnormer  Art,  und,  wie  ich  bemerkt  habe,  bedeckt 
mit  einem  blauschwärzlichen.,  aber  zuweilen  mit  einem 
klebrigen,  eigelbartigen  Schleime;  jedoch  werden  die 
Kranken  in  dieser  Epidemie  dergleichen  Zeichen  sel- 
ten gewahr. 

Die  zweite  Periode  ist  die  eigentliche  Krankheit. 
Zu  den  obigen  Erscheinungen,  die  unbestimmte  Zeit 
(einige  Stunden  bis  zu  3mal  24  Stunden  und  länger) 
fortdauern,  gesellt  sich.»  wenn  der  Kranke  keine  Hülfe 
bekommt,  häufige  Stuhlausleerung ,  welche  in  wässri- 
gen  Durchfall  mit  Schwächung  der  Kräfte  übergeht. 
Früher  oder  später  beginnt  ein  schreckliches  wässeri- 
ges Erbrechen  mit  Auswurf  Ton  Stücken  Schleim 
(Galle  habe  ich  selten  bemerkt)  *).   Das  Gefühl  der 


rend  er  Ins,  wie  sich  sein  Kopfhaar  sträubte,  mit  dem  Ge- 
fühl eines  anwehenden  kühlen  Lüftchens;  ein  anderer  em- 
pfand etwas  Aehnliches  einige  Stunden  vor  dem  Erkranken. 
t)r.  Granbaum  glaubte  Nachts,  es  sei  eine  Maus  über 
ihn  gelaufen,  erschrack,  bekam  Sehnenhüpfen  an  mehreren 
Stellen  des  Körpers  and  erkrankte  den  folgenden  Nach* 
mittag  an  der  Cholera. 

*)  Hang  bemerkt  in  seinem  Aufsatze  über  die  Oremburger 
Epidemie,  man  ha^e  nur  wenig  oder  gar  keine  Galle  in  den 
Ausleerungen  bemerkt.  Sie  seien  wässerig  gewesen  und  ha« 
ben  im  After  ein  Brennen  wie  von  heissem  Wasser  erregt. 
Die  Menge  der  durch  den  Stuhl  abgegangenen  Flüssigkeit 
sei  unglaublich  gross  gewesen;  Granbaum  der  die  Krank* 
beit  selbst  überstand,  habe  ihn  versichert,  dass  von  ihm 
drei  bis  viermal  nach  einander,  jedesmal  beiläufig  zwei 
Pfund  abgegangen  sein  möchten.  Aus  dem  Berichte  des 
Staabsarztes  Smirnow  sieht  man,  dass  er  wenigstens  bei 
seinen  beiden  ersten  Kranken,  gleich  im  Anfang,  sobald  er 
sie  in  das  Hospital  bekam,  galliges  Erbrechen  beobach* 
tete.  Ueber  die  Beschaffenheit  der  Ausleerungen  bei  seine» 
weitern  Kranken  sagt  er  Nichts ,  wie  sich  denn  überhaupt 
die  Orenburger  Aerzte  bei  der  Schilderung  der  Krankheit 
im  Allgemeinen  sehr  kurz  fassen* 


Digitized  by  Google 


132 


Athmen  durchaus  erschwert,  bald  selten,  bäld  häufig. 
Zur  selbigen  Zeit  klagen  die  Krankeii  über  vorüber^ 
geltende  Schmerzen  Und  Hitise  im  Leibe,  mit  häufiger 
ttöthigung  zu  Erbrechen  und ' Durchfall.  Der  Durst 
wird  unauslöschlich,  und  die  Kranken  verlangen  mei- 
stens "kaltes  Wasser.  Das  Weisse  der  Augen  füllt 
Sich  mehr  Und  mehr  mit  Blut,  der  Kopfschmerz  wird 
stärker  ,  und  das  Drehen  im  Köpfe  geht  in  Ohnmacht 
über.  Die  Kräfte  des  Kranken  fallen-),  das  Aussehen 
des  Gesichts,  verändert  Sich  mehr  oder  minder,  oft 
plötzlich,  die  Gliedmaßen  des  Körpers  werden  kalt, 
die  Fingerspitzen  Und  die  Lippen  werden  blau,  diö 
fiaut,  besonders  an  Händeft  und  Füssen,  runzelt  sich, 
der  Puls,  bis  dahin  weich  und  häufig,  wird  so  klein, 
dass  man  ihn  kaum  fühlen  kann,  und  ist  zuweilen  ganz 
unfühlbar.  Die  Zunge  War  bei  Allen ,  die  ich  in 
Orenburg  behandelt  habe*  ganz  rein,  znweilen  trocken* 
zuweilen  feucht,  aber  bei  dem  grossten  Theile  der 
Kranken  in  dem  Dorfe  Sarmanaew  bedeckt  mit  schlei- 
mig Schwärzlichen  unreinen  Stoffen**),  bei  Einigen 
trocken  4  mit  Rissen.    Hiezu  kamen  schreckliche  Zu« 


*)  Dies  geschieht  nicht  immer  efst  ifi  Folge  der  Ausleerun* 
gen;  in  einem  Gutachten  der  Orenburgischen  Aer*te  wird 
bemerkt,  in  manchen  Fällen  beginne  die  Krankheit  mit  ei- 
nem unerwarteten  Sinken  der  Kräfte,  woiu  «ch  in  der 
Folge  Erbrechen  und  Durchfall,  so  wie  auch  Krämpfe  in 
Händen  und  Füssen  gesellen. 

**)  Auch  Woskobrinikow  sagt,  bei  den  Kranken  in  Oren* 


Zunge,  und  dabei  einen  unangenehmen,  zuweilen  bit- 
tern Geschmack  gefunden.  In  Stcrlitamack  dagegen  sah  Hof- 
rath Rc iss  oer  die  Zunge  der  Kranken  roth  und  trocken* 
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aammenziehungen  und  Krämpfe  $   besonders  in  den 

Güedmaassen ,  oft  so  stark,  dass  man  den  Kranken 
nicht  in  einer  Lage  erhalten  kann,  so  dass  selbst 
Frauen  hierbei  die  Schaamhaftigkeit  rergassen  *).  Bei 
der  Verstärkung  der  Zufalle  phanta^irt  der  Kranke 
aus  Unruhe  qnd  Angst  unaufhörlich,  gibt  Klagetöne 
Ton  sich  und  yerliert  jede  Hoffnqng  auf  Besserung, 
Pas  aus  den  Adern  gelassene  Blut  isf  schwarz;  und 
geronnen.  Wenn  in  diesem  Zeiträume  nicht  baldige 
Hülfe  kommt,  so  verbreitet  sich  Marmorkalte  über 
den  ganzen  Körper,  der  Ätzern  wird  von  Stunde  st* 
Stunde  schwerer  und  yerliert  die  natürliche  Wärme; 
der  Pulsschlag,  die  Schmerzen  und  die  Krämpfe  neh? 
men  zu,  das  Gesicht  fallt  ein,  die  Nase  wird  spitz, 
die  Augen  fallen  ein  und  sind  halb  geöffnet;  der 
Kranke  wird  ruhiger  und  versichert,  dass  er  sich 
wohl  f\ihle;  aber  eben  dieses  ist  ein  Zeichen  des  na- 
hen Todes.  Bei  Einigen  entsteht  mit  der  Steigerung 
obgenannter  Zufälle  eine  heftige,  selten  mit  Arzneien 
abzuwendende  Harnverhaltung ,  die  das  Leben  des 
Leidenden  verkürzt.  —  Ich  habe  auch  gesehen,  dass, 
/  diese  Krankheit  mit  einem  unerwarteten  Sinken  der 
Kräfte  begann^  mit  ausserordentlichem  Kopfschmers 
und  Schwindel,  Druck  auf  der  Brust,  Anhalten  des 
Athems  und  Krämpfen;  dann  folgte  starkes  wasseri- 
ges Erbrechen  und  Durchfall;  zuweilen  fanden  gar 
keine  Krämpfe  statt,  —   pieser  Zeitraum  ist  sehr 


*)  Alle  Orenburge*  Aerste  sprechen  hauptsachlich  ron  den 
Krämpfen  in  den  vom  Rumpfe  entfernten  Theilen  c'er  Glied-* 
maassen;  allgemeine  Krämpfe  wurden  gewöhnlich  erst  einig« 
Zeit  rot  dem  Tode  beobachtet.    Oeftert  fehlten  sie  jane. 

.  r 
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kurz  and  dauert  selten  über  3  bis  5  Stunden.  Kommt 
keine  Hülfe,  so  erfolgt  der  Tod  in  8  bis  12  Stunden, 
selten  nach  24  Stunden  oder  später  *).  — 

Die  dritte  Periode  ist  die  der  Genesung.  So 
schnell  die  Krankheit  eintritt ,  so  schnell  erfolgt  aueh 
die  Genesung,  zumal  wenn  die  Hülfe  zeitig  gewesen 
ist.  Ich  weiss  einige  Falle,  wo  die  Blutentziehung  ge- 
nügte, um  die  Kranken  binnen  einigen  Stunden  ohne 
weitere  Mittel  gesund  zu  machen.  Kam  die  Hülfe 
spät,  so  kehrte  auch  die  Gesundheit  langsam  zurück* 
Ungemeine  Schwäche  und  Widerwillen  gegen  das  Es- 
sen dauerten  noch  lange;  auch  kehrten  Durchfall  und 
Erbrechen  ohne  sichtliche  Ursache  wieder.  (Aehnli- 
ches  beobachtete  ich  bei  einigen  Landbewohnern, 
welche  ohne  Heilmittel  die  Krankheit  überstanden!) 
Bei  Abnahme  der  Epidemie  zeigte  sich  das  Uebel  bei 
Vielen  nur  mit  Durchfall  und  Erbrechen  mit  all- 
mählichem Sinken  der  Kräfte  und  unangenehmer  Em- 
pfindung unter  dem  Brustbeine  und  dauerte  gegen 
8  Tage  und  länger.  —  Die  Cholera  kann  wiederkeh- 
ren, And  dann  sind  die  Zufälle  stärker**). 

Die  Wahrnehmbarkeit  und  die  Hebung  des  Pul- 
ses nach  der  Blutentziehung ,  die  Wiederkehr  der 
Wärme  in  den  Gliedm.assen  und  im  ganzen  Körper 

<  .  m—m    '   •>m>  , 

*)  Man  steht  hieraus,  dass  die  Krankheit  in  Orenburg  nie  den 
raschen  Verlauf  nahm ,  den  sie  öfters  in  Ostindien  zeigte. 
Auch  die  andern  Orcnburger  A ernte  geben  fr  Stunden  als 
den  kürzesten  Verlauf  an. 

**)  Uebcr  Nachkrankheiten  findet  sich  in  den  Berichten  der 
Orenburger  Aertte  Nichts  angegeben;  ebenso  wenig  ist  von 
dem  an  andern  Orten  beobachteten  sekundären  galligen  Fie- 
ber die  Rede. 
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leichte  und  warme  Ausdünstung  haben  immer  einen 
glücklichen  Ausgang  der  Krankheit  und  schnelle  Ge-' 
nesung  verkündet.  Heftigkeit  der  Krämpfe  und  Ueber- 
maass  von  Erbrechen  und  Durchfall  haben  nicht  im- 
mer Uebles  zur  Folge  gehabt,  sondern  hingen  sieht- 
bar  von  einem  besondern  körperlichen  Befinden  und 
starker  Wirkung  äusserer  Ursachen  ab.  Wenn  bei 
der  Blutentziehung  der  Puls  fiel,  leerer  und  unbe- 
merkbarer wurde,  und  die  Zufalle  sich  verschlimmer- 
ten, dann  war  ein  baldiger  Tod  unvermeidlich,  wie 
mich  däucht,  wegen  Bildung  des  innern  Brandes. 


Man  ersieht  aus  den  voranstehenden  Schilderun- 
gen deutlich,  dass  die  morgenländische  Brechruhr  auf 
ihrem  Zuge  durch  weitentlegene  Länder  keine  we- 
sentlichen Veränderungen  erlitten  hat,  wenn  gleich 
nicht  geleugnet  werden  kann,  dass  die  Krankheit  man- 
cherlei Modifikationen  einzugehen  fähig  zu  sein  scheint, 
die  übrigens  noch  sehr  einer  genaueren  Bestimmung 
bedürfen  und  der  Beobachtung  noch  ein  weites  Feld 
eröffnen.  Aus  den  vielen,  so  häufig  abweichenden 
Beobachtungen  stellt  sich  folgendes  Bild  der  Krank- 
heit heraus: 

Der  Verlauf  der  Krankheit  lässt  sich  füglich  in 
drei  Stadien  eintheilen,  das  der  Vorboten,  das  der 
eigentlichen  Krankheit  und  das  der  Wiedergenesung 
oder  der  Nachkrankheiten. 

i.  Stadium  der  Vorboten.  Die  meisten 
Beobachter  haben  diesem  Zeiträume  wenig  Aufmerk- 
samkeit geschenkt  und  geben  entweder  keine  Vor- 
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boten  an ,  oder  nur  solche  Erscheinungen,  die  nichts 
Charakteristisches  haben.   Diese  sind  entweder  Unter- 

■ 

leibssymptome ,  wie  Verstopfung,  Durchfall  u.  dgl„ 
1  oder  Zeichen  von  Affektion  des  Nervensystems,  wie 
sie  auch  bei  andern  Krankheiten,  z.  B.  bei  der  Wurm- 
krankheit, konsensuell  vom  Unterleibe  aus  entstehen«, 
wie  Schwindel,  Ohrensausen  u.  dgl. 

James  Annesley  allein  hat  sich  bestrebt,  cha- 
rakteristische Zeichen  dieses  Zeitraums,  des  Sta- 
dium invasionis,  wie  er  es  nennt,  aufzufinden,  was 
bei  eiper  sq  rasch  verlaufenden  un4  die  schleunigste 
Hülfe  erheischenden  Krankheit  von  der  höchsten  Wich- 
tigkeit  ist,  und  gibt  Folgendes  als  das  Resultat  seiner 
Untersuchungen  an : 

In  den  Gesichtszügen  des  Erkrankenden  spricht 
sich  ein  Zustand  aus,  der  an  Angst  gränzt,  ohne  dass 
derselbe  es  gerade  immer  selbst  bemerkt  oder  über- 
haupt sich  unwohl  fühlt.  Der  Kranke  ist  verstimmt 
und  gibt  auf  genaues  Befragen  an,  dass  er  ganz  eigene 
Empfindungen  habe,  die  er  nicht  deutlich  beschreiben 
könne.  Zuweilen  zeigt  sich  ein  klebriger  Schweiss 
auf  der  Haut,  Der  Puls  ist  zwar  ziemlich  voll  und 
hart,  aber  doch  offenbar  unterdrückt  und  mühsam. 
Dies,e  Beschaffenheit  des  Pulses  erregt  zwar  keine  be- 
sondere Aufmerksamkeit,  wenn  man  nicht  durch  die 
Krankheit  schon  alarmirt  ist;  aber  wenn  man  auf  ihr 
Erscheinen  vorbereitet  ist,  so  ist  sie  nicht  zu  verken- 
nen. Der  Kranke  empfindet  Eckel,  der  Stuhlgang  ist 
weniger  konsistent,  als  gewöhnlich.  Der  Kranke  klagt 
übrigens  nicht  über  wirklichen  Schmerz,  selbst  nicht 
bei  einem  *t)rucke  auf  den  Unterleib.  Er  fühlt  sich 
erschöpft.   Oefters  fühlt  er  Kolikschmerzet!,  aber  sie 
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rergehen,  oder  werden  wenigstens  gemindert  durch 
Druck  und  durch  die  freiwilligen  Ausleerungen.  Urin 
wird  meistens  nur  in<  geringer  Quantität  und  selten 
gelassen,    Der  Unterleib  ist  aufgetrieben» 

Der  Wundarzt  H.  Colledge  bestätigt  diese  An* 
gaben  Annesley's-,  und  es  wäre  hpchst  erfreulich, 
wenn  sich  ihre  Richtigkeit  durch  dje  Erfahrungen  an- 
derer Aerzte  konstatiren  würde,  da  man  sich  nach 
Annesley  von  der  Beachtung  der  Vorboten  keinen 
geringen  Vprtheil  versprechen  darf.  »Ich  bin  fest 
überzeugt,»  sagt  er,  »dass  ein  erfahrener  und  aufmerk- 
samer Beobachter  aus  diesen  Symptomen  erkennen 
kann,  wenn  die  Krankheit  einen  Menschen  zu  ergrei- 
fen droht,  und  dass  er  durch  Anwendung  zweckmäs- 
siger Mittel  verhindern  kann,  dass  die  Krankheit  nicht 
den  Grad  von  Heftigkeit  bekömmt,  den  sie  ganz  un- 
fehlbar annehmen  würde ,  wenn  man  sie  nur  wenige 
Stunden  sich  selbst  überliesse,  und  welcher  in  einer 
Menge  von  Fallen  den  Tod  herbeiführen  würde,  wenn 
man  auch  die  passendsten  und  kräftigsten  Mittel  an- 
wendete.» 

■ 

Dauer  dieses  Stadiums? 

2.  Das  Stadium  der  ausgebildeten  Krank« 
heit  (das  kalte  Stadium  mehrerer  Aerzte}.  Die 
ausgezeichnetsten  Symptome  desselben  sind: 

a.  ein  Gefühl  von  Brennen  zwischen  der 
Herzgrube  und  dem  Nabel  und  von  Beäng«? 
stigung  in  der  Herzgrube.  Dies  ist  eines  de? 
ersten,  Symptome  und  scheint  ganz  konstant  zu  sein, 

b.  Durchfall. 

c  Erbrechen.  Durch  beiderlei  Ausleerungen 
wird  gewöhnlich  eine  wässerige  Flüssigkeit  en>, 
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leert,  die  anfangs  mit  den  vorher  im  Magen  und  Darm- 
banal  enthaltenen  Stoffen  vermischt  ist  und  öfters  in 
ungeheuren  Quantitäten  abgeht.  Beide  Symptome  kön- 
nen fehlen  in  Fällen,  die  einen  sehr  schnellen  tödtü- 
chen  Verlauf  nehmen. 

v  d.  bedeutende  Abnahme  der  Kräfte,  die 
nicht  blos  Folge  der  Ausleerungen,  sondern  unabhän- 
gig davon  ist,  da  sie  auch  öfters  vor  ihnen  eintritt; 

c»  Zurücktreten  des  Blutes  aus  den  äus- 
sern Theilen  des  Körpers  und  Kongestio- 
nen gegen  die  innern;  daher 

y.  Kälte  der  oberflächlichen  Theile 
des  Körpers,  welche  an  den  Enden  der  Extremi- 
täten beginnt  und  sich  nach  und  nach  über  den 
ganzen  Körper  verbreitet;'  später  kolliquative 
Schweisse: 

g.  ausgezeichnete  Veränderung  der  Ge- 
sichtszüge  (facies  cholerica); 

h.  Verschwinden  des  Pulses  an  den  äus- 
sern Theilen;  , 

i.  stürmische  Bewegungen  des  Her- 
zens; 

k.  Athembeschwerden; 

/.    ausgezeichnete  Venosität  des  Blutes; 

m.  schwache,  tonlose  Stimme; 

».  grosser  Durst  und  heftiges  Verlan- 
gen nach  kalten  Getränken; 

o.  Störung  der  natürlichen  Absonde- 
rungen besonders  der  Urinsekretion  ; 

p.  Krämpfe,  sowohl  klonische  *  als  tonische, 
doch  mehr  erstere,;   vorzüglich  Wadenkrämpfe; 
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»  ■  » 

die  Krämpfe  sind  nicht  konstant  und  fehlen  sowohl  ia 
'  den  leichtesten,  als  in  den  heftigsten  Fällen. 

.Dauer  des  zweiten  Stadiums  im  Durchschnitt  vier 
und  zwanzig  Stunden  bis  drei  Tage. 

Für  die  Behandlung  möchte  es  von  Wichtigkeit 
sein,  nach  der  geringem  oder  grossem  Intensität  der 
Symptome  einen  niederem  und  hohem  Grad  *)  dieses 
Stadiums  zu  unterscheiden,  zwischen  welchen  sich 
übrigens  keine  genaue  Gränze  ziehen  lässt 

3.  Das  Stadium  der  Wiedergenesung  be- 
darf noch  sehr  einer  genauem  Erforschung;  so  weit 
aus  den  bisherigen  Erfahrungen  hervorgeht,  tritt  die- 
selbe ein: 

a.  indem  der  Kranke  in  einen  wohlthätigen  Schlaf 
verfallt,  während  dessen  sich  ein  warmer  Schweiss 
über  die  Hautoberfläche  verbreitet:  nach  demselben 
zeigen  sich  die  gewöhnlichen  Se  -  und  Exkretionen 
wieder.  Ob  die  von  vielen  Beobachtern  angegebene 
Ausscheidung  von  einer  grossen  Menge  verdorbener 
Galle  eine  Folge  der  Krankheit  oder  der  Behandlung 
ist,  ist  nicht  ausgemacht.  Die  Wiedergenesung  kommt 
öfters  sehr  schnell  zu  Stande. 

b.  Die  Symptome  der  Krankheit  werden  nach 
und  nach  weniger  intens,  bis  sie  endlich  gänzlich  auf- 


*)  üebcr  den  letztem  Grad  der  Krankheit  bemerkt  Ar etaeu« 
sehr  naiv :  Wenn  aber  ein  un massiger  (kalter)  ScTiweiss  her- 
vorbricht, der  Kranke  Alles  wieder  erbricht,  erkaltet  and 
livid  wird,  der  Puls  fast  erloschen,  und  der  Kranke  ganz 
entkräftet  ist,  so  thut  der  Arzt  am  Besten,  sich  unter  ei- 
nem schicklichen  Vorwand  aus  dem  Staube  zu  machen 
(dya&dv  kv  tolcl  tovrioioi  eviigsnia  tvgiG&ai  q>v- 

ywv).  Aretaei  .Cappadocis  Opera  omnia;  edit.  curat.  C.  G» 
Kuhn.   Lipsiac,  iSiS.  S.  271, 
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hören,  and  die  normale  Lebensthätigkeit  wieder  her* 
gestellt  wird*  < 

c.   Die  Brechruhr  geht  durch  Nachkrankheiten  in 

die  Gesundheit  über. 

Die  Nachkrankheiten,  die  gleichfalls  noch 
genauerer  Forschungen  bedürfen,  sind  folgende: 

1.  ein  galliges  Fieber  von  remittirendem  odep 
intermittirendem  Typus  (Folge  der  Behandlung  mit 
versüsstem  Quecksilber  ?) ; 

2.  ein  nervöses  Fieber.  Nach  Less,on  folgte 
$uf  der  Insel  Amboina  zuweilen  auf  die  Brechruhr 
»ein  sehr  böses  Nervenfieber,  welches  selten  in  Gene- 
sung überging.»  Solomow  in  seinen  Bemerkungen 
über  die  Cholera  zu  Astrachan  (Lichtenstädt,  die  asia- 
tische Cholera  etc.  S.  18p  bis  196)  sagt,  das*  die  Brech- 
ruhr in  Bieber  nervöser  und  fauliger  Art  übergehe» 

3.  Wassersucht  (Bauchwassersucht?). 

4*  Unterleibsleiden,  einfacher  Durchfall, 
Ruhr,  Entzündung  der  Leber,  Darmentzün- 
dung, 

5.  Lähmungen;  Amblyopie,  Taubheit  nach 
Solomow  gewöhnlich  mit  Lähmung  der  Zunge, 
verbunden,  Lähmungen  der  Extremitäten. 

Der  Tod  tritt  in  der  Brechruhr  ein? 

1.  ehe  die  charakteristischen  Symptome  der  Kranit* 
heit  sich  gehörig  entwickelt  haben,  durch  schnell  läh- 
menden Eindruck  der  Krankheitsursache; 

2.  gewöhnlich  in  der  Höhe  des,  zweiten  Stadiums 
durch  Erschöpfung; 

3.  im  Stadium  der  Wiedergenesung  und  J¥acfc« 
Jirankheiten 

* 

\ 
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m.   durch  Rückfall*,  iH  welchen  ein«  gross*  Ge* 
neigheit  vorhanden  ist, 

6.   durch  Nachhtfankheiten* 

*  ■ 

T)ie  nächste  Ursache   oder  das  Weiert 

i 

der  Brechruhr  zu  erforschen,  ist  ebenso  die  wich- 
tigste als  die  schwierigste  Aufgabe  der  Wissenschaft 
Bei  dem  Dünkel ,  in  das  diese  Krankheit  noch  in  man- 
cher Beziehung  gehüllt  ist,  Und  bei  den  Widersprü- 
chen, die  noch  zu  lösen  sind,  lässt  Sich  Wöhl  darüber" 
noch  Nichts  mit  Bestimmtheit  aufstellen.  Manche  der 
in  dieser  Beziehung  aufgestellten  Meintingen  stehen 
auf  so  schwachen  Füssen,  dass  schon  eine  oberfläch- 
liche Untersuchung  dieselben  als  Ungenügend  erWeisfc 
Unter  denjenigen  Ansichten,  die  Uns  bekannt  gewor- 
den sind^  möchte  die  von  dem  Staatsrathe  V;  Loder* 
in  Moskau  aufgestellte  Ansicht  über  das  Wesen  def 
Krankheit  den  bisherigen  Beobachtungen  und  Erfah- 
rungen am  besten  entsprechen,  und  aus  ihr  die  Er* 
scheinungen  der  Krankheit  am  genügendsten  abzulei- 
ten sein.  Nach  einem  in  mehreren  öffentlichen  Blät- 
tern mitgetheilten  Briefe  dieses  ruhmlich  bekannten 
Arztes  #)  nimmt  et  den  Sitz  der  Krankheit  im  sym- ' 
pathischen  Nerven  an  tiftd  verspricht,  in  einer  eige- 
nen Schrift  übel1  die  Cholera,  welche  demnächst  in 
Königsberg  erscheinen  soll,  alle  Zufalle  dieser  An-  -  * 
sieht  gemäss  zu  erklären  und  dieselbe  durch  Leichen' 
ofthungsberichte  zu  erweisen. 


*)  Medicin.  ConTcrsationiblatt,  herausgeg«  ?on  Hohnbaum  und 
Jahn.  i83i«  Kro.  & 
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Setzen  wir  das  Wesen  der  Cholera  in  eine  Iah. 
mungsartige  Affektion  des  sympathischen 
"Nervensystems,  so  lassen  sich  daraus  die  ausge- 
zeichnetsten   und    charakteristischen  Symptome  der 
Krankheit  ungezwungen  erklären.    Das  Gangliensystera 
ist  der  Sitz  des  Gemeingefühls ,  das  so  auffallend  in 
der  Cholera  leidet;  der  Collapsus,  die  Entkräftung 
ist  ganz  konstant,  gewöhnlich  eines  der  frühesten  Symp* 
me  und  steigert  sich  nicht  selten  auf  den  höchsten 
Grad ;  die  Gefahr  der  Krankheit  geht  parallel  mit  die- 
ser Erschöpfung  der  Kräfte.    Sie  tritt  hier  und  da 
plötzlich  in  so  hohem  Grade  ein ,   dass  die  übrigen 
Symptome  der  Krankheit  sich  gar  nicht  mehr  gehörig 
entwickeln;  solche  Fälle  sind  eigentlich  als  eine  Apo- 
plexie des  Gangliensystems  zu  betrachten.   Das  Ge- 
fässsystem  erhält  seine  Nerven  vorzugsweise  vom  sym- 
pathischen Nerven,  und  seine  Thätigkeit  ist  daher  von 
der  des  letzteren  in  hohem  Grade  abhängig ;  desshalb 
rouss  das  Gefässsystem  nothwendig  in  der  Brechruhr 
auffallende  Symptome  darbieten.    Die  peripherischen 
GePässe,  als  vom  Centraltheile  der  Nerven  am  ent- 
ferntesten gelegen,  leiden  vorzüglich;  das  Blut  fliesst 
durch  die  Venen,  welche  dem  Einflüsse  des  Nerven- 
systems weniger  unterworfen  sind,  gegen  die  Centralor- 
gane  des  Gefasssystems  hin,  während  die  Schlagadern 
nicht  mehr  gehörige  Kraft  haben,  das  Blut,  welches 
das  Herz  ausstösst,  gegen  die  äussern  Theile  fortzu- 
leiten; daraus  entsteht  eine  Anhäufung  des  Blutes  im 
Herzen  und  in  den  grossen  Gefässen;  daher  denn  die 
Blutleerheit  der  äusseren  Theile   des  Körpers,  der 
Mangel  alles  Lebensturgors ,  die  Kälte-,  die  Missfar* 
bung  derselben,  die  Entstellung  der  Gesichtszüge,  die 
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heftigen  Bewegungen  des  Herzens,  das  Gefühl  inne- 
rer Hitze  und  der  quälende  Durst.  Die  mit  Blut  über- 
füllten grösseren  Gefässstämme  entleeren  dasselbe  in 
die  Gefässzweige  der  Unterleibsorgane  ,  besonders  der 
Gedärme ,  die  nun  auch  mit  Blut  überladen  werden, 
so  dass  die  geschwächten  Gefässwandungen  bei  dem 
beständigen  neuen  Blutandrang  die  wässerigen  Theiie 
des  Blutes  durchschwitzen  lassen,  daher  die  kolliqua- 
tiven  Ausleerungen  durch  Erbrechen  und  Stuhlgang, 
die  eine  so  ausgezeichnete  Erscheinung  dieser  morde* 
rischen  Krankheit  sind  und  die  Entkräftung  der  Kran- 
ken nothwendig  steigern  müssen ,  keineswegs  aber  die- 
selbe ursprünglich  hervorrufen;  denn  es  gibt  Fälle, 
wo  die  Entkräftung  schon  vor  dem  Eintritt  des  Er- 
brechens und  des  Durchfalls  sehr  ausgezeichnet  ist, 
und  gerade  in  solchen  Fällen ,  wo  weder  Erbrechen 
noch  Durchfall  eintritt ,  erreicht  sie  sehr  schnell  den 
höchsten  Grad^Die  Muskelhaut  des  ganzen  Nahrungs- 
hanais kommt  in  eine  krampfhafte  Thätigkeit,  so  dass 
selbst,  wenn  keine  Stoffe  zum  Ausleeren  mehr  vor- 
handen sind,  ein  leeres  Würgen  und  vergeblicher 
Drang  zur  Oeflfnung  stattfindet,  und  öfters  wird  die- 
selbe so  heftig,  dass  selbst  Intussusceptionen  der  Ge- 
därme sich  entwickeln.  Die  Krämpfe  in  den  äussern 
Thailen  sind  eine  notwendige  Folge  des  Blutmangels 
in  denselben;  man  kann  sich  bei  jedem  Thiere ,  das 
geschlachtet  wird,  davon  überzeugen,  dass  durch 
Entziehung  des  Blutes  die  Muskeln  in  krampfhafte 
Kontraktionen  verfallen.  Die  Krämpfe  fangen  in  der 
Regel  in  den  aussersten  Theilen,  in  den  Zehen  und 
Fingern  an,  in  denen  auch  die  Blutarmuth  zuerst 
eintritt.  Die  Krämpfe  fehlen  öfters  bei  schwächlichen 
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Personen,  bei  denen  durch  da*  Zurücktreten  des  Blti- 
tes  in  die  innern  Theile  keine  so  beträchtliche  Ab«* 
weichung  ton  der  im  gesunden  Zustande  stattfinden- 
den Blutnienge  in  den  äussern  ^heilen  eintritt,  wiö 
bei  kräftigem;  ebenso  fehlen  sie  in  gelinden  Fälleri 
der  Cholera,  Wo  die  äussern  Theile  des  Korpers  nicht 
So  blutleer  sind,  -wie  es  in  der  Regel  der  Fall  ist. 
Die  heftigeren  Formen  Von  Krämpfen  (Konvulsionen, 
Trismüs)   entstehen  durch  honsensuelles  Leiden  des 
Gehirns  ünd  des  Rückenmarks,  welche  beide  mit  dem 
Ganglierisystem  in   mancherlei  Verbindungen  stehen^ 
Von  den  Gehirnnerven  steht  das  zehnte  NerVenpaar, 
der  Nervus  vagus  in  der  genauesten  Verbindung  mit 
dem  Gangliensystem,  wesShalb  die  unter  seinem  Ein- 
flüsse stehenden  Funktionen  bei  der  ^Brechrühr  auf- 
'  fallende  Störungen  erleiden.    Der  ausgezeichnete  Ein- 
fluss  des  Nervus  Vagus  auf  die  Respiration  ist  durch 
Versuche  erwiesen  J  die  Respiration  ist  in  der  Cholera: 
bedeutend  gestört,  was  allerdings  einestheils  schon! 
die  Folge  des  Zurückziehens  des  ßlutes  aus  den  äus- 
sern Theileh  sein  müss,  anderntheilS  aber  ohne  Zwei- 
fel auch  Folge  eines  konsensuellen  Leidens  des  zehn- 
ten Nervenpaares  ist.  Die  abnorme  Beschaffenheit  der1 
Blutmasse  entsteht  theils  durch  die  mangelhafte  Re- 
spiration, tbeils  durch  die  kopiosen  Ausleerungen  durch 
Erbrechen  und  Durchfall,  wodurch  das  Blut  eines  • 
grossen  Theils  seiner  wässrigen  Bestandteile  beraubt 
wird;  daher  atich  das  Blut  eine  ausgezeichnet  venöse 
und  dicke  Beschaffenheit  annimmt.    Unter  dem  Ein- 
fluss  des  Nervus  vagüs  steht  auch  die  Stimme ,  welche 
in  der  Cholera  schwach  und  tonlos  ist.    Da  das  sym- 
pathische Nervensystem  überhaupt  dem  vegetative« 
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Leben  vorsteht ,  so  sind  auch  die  Sekretionsorgane 
von  dem  Einfluss  desselben  abhängig;  auch  finden  sich 
t  überall ,  wo  Absonderungen  von  irgend  einiger  Wich- 
tigkeit vorgehen,  Knoten  oder  Zweige  des  sympathi- 
schen Nerven.  Setzt  man  nun  das  Wesen  der  Brech- 
ruhr in  einen  an  Lähmung  gränzenden  Zustand  des 
sympathischen  Nerven,  so  erklärt  6ich  daraus  sehr 
einfach  die  Unthätigkeit  der  verschiedenen  Sekretions- 
organe. Am  auffallendsten  leidet  die  Absonderung  des 
Urins,  indem  oft  lange  Zeit  in  der  Krankheit  kein 
Wasser  gelassen  wird,  auch  durch  den  Katheter  kei- 
nes entleert  werden  kann  und  nach  dem  Tode  die 
Blase  fast  oder  ganz  leer  getroffen  wird,  also  offen- 
bar nicht  blos  die  Exkretion ,  sondern  auch  die  Se- 
kretion  des  Harns  stockt.   Ebenso  ist  nach  der  ge- 
wöhnlichen Ansicht  auch  die  Absonderung  der  Galle 
unterdrückt,  und  viele  Aerzte  haben  hierauf  bei  der 
Behandlung  ihre  ganze  Aufmerksamkeit  gerichtet  und 
das  Antreiben  der  Gallensekretion  dabei  für  die  Haupt- 
sache gehalten,  wornach  also  die  unterdrückte  Gal- 
lensekretion die  nächste  Ursache  der  Krankheit  wäre. 
Dieses  ist  auch  geradezu  behauptet  worden,  und  man 
hat  desshalb  den  Vorschlag  gemacht,  die  raorgenla'n- 
dische  Brechruhr  mit  dem  Namen  Acholia  zu  bele- 
gen *)  im  Gegensatz  gegen  die  gewöhnliche Cho  lera, 
die  in  übermässiger  Gallensekretion  ihren  Grund  haben 
soll ;  somit  hätte  man  zwei  in  ihren  Symptomen  grosse 
j^ehnlichkeit  darbietende,  in  ihrem  Wesen  aber  di- 
rekt entgegengesetzte  Krankheiten..  Ausgemacht  ist 


*)  Magazin  der  ausländ.  Litteratur  der  gesaramten  Heilkunde, 
von  Gerton  und  Julius.  Bd.  XXI.  S.  57. 
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es,  dass  bei  der  morgenländischen  Brechruhr  in  der 
Regel  keine  Galle  in  den  Ausleerungen  vorhanden 
ist;  diess  ist  jedoch  noch  kein  Beweis,  dass  auch  ihre 
Sekretion  nothleidet.  Im  Gegentheile  lässt  der  Um- 
stand, dass  man  bei  Leichenöffnungen  die  Gallenblase 
gewöhnlich  gefüllt  findet,  darauf  schliessen,  dass  es 
mehr  an  der  Exkretion,  als  an  der  Sekretion 
der  Galle  fehlt;  man  findet  selbst  nach  dem  Tode 
noch  den  Gallengang  krampfhaft  zusammengezogen, 
ein  deutlicher  Beweis,  dass  der  Austritt  der  Galle  ge- 
hindert ist.  Wäre  auch  wirklich  die  nächste  Ursache  der 
Krankheit  eine  Unterdrückung  der  Gallensekrction,  so 
könnte  doch  Galle  in  den  Ausleerungen  zum  Vorschein 
kommen,  nämlich  solche,  die  schon  vor  Beginn  der 
Krankheit  abgesondert  war.  Ob  nun*  die  Galle  ,  wel- 
che man  in  der  Gallenblase  findet,  vor  oder  während 
der  Krankheit  abgesondert  ist,  lässt  sich  durchaus 
nicht  bestimmt  entscheiden;  wahrscheinlich  ist  es,  dass 
wenigstens  ein  Theil  derselben  erst  während  der  Krank- 
heit abgesondert  ist;  denn  ihre  >  abnorme  Beschaffen- 
heit lässt  vermuthen,  dass  zu  ihrer  Bereitung  ein 
krankhaft  beschaffenes  Blut  verwendet  wurde.  Man 
findet  nämlich  die  Gallenblase  fast  immer  von  einer 
zähen ^  dicken,  schwarzen  oder  sehr  dunkelgrünen 
Galle  angeschwollen.  Wenn  wir  es  wahrscheinlich  fin- 
den, dass  auch  während  der  Krankheit  die  Gallense- 
kretion fortdauert,  so  könnte  diess  auch  als  ein  Ein- 
wurf gegen  die  oben  aufgestellte  Ansicht  von  dem 
Wesen  der  Krankheit  erscheinen  ;  dieser  Einwurf  ist 
aber  nur  scheinbar.  Allerdings  stehen  die  Sekretions- 
organe überhaupt,  und  gewiss  auch  die  Leber,  unter 
dem  Einflussrdes  Gangliensystems,  und  eine  Schwächung 
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des  letztem  sollte  also  auch  eine  Schwächung  der 
Gallensekretion  zur  Folge  haben.  Diese  Schwächung 
rauss  aber  keineswegs  eine  völlige  Unterdrückung 
sein;  ferner  kommt  aber  auch  der  Einiluss  des  Blu- 
tes in  Betracht.  Wenn  einerseits  die  Gallensekretion 
durch  den  Schwächezustand  des  Gangliensystenis  lei- 
det, so  treibt  andrerseits  der  Kongestionszustand,  in 
welchem  sich  die  Leber  befindet,  die  Thätigkeit  der 
letztern  an;  eben  so  dient  die  mangelhafte Bespiration 
und  die  mangelhafte  Oxydation  des  Blutes  zur  Erhö- 
hung der  Funktionen  der  Leber,  da  diese  Verrich- 
tungen stets  in  einem  antagonistischen  Verhältnisse  zu 
einander  sind.  Daher  steht  die  muthmaassliche  Fort- 
dauer der  Gallensekretion  während  der  Krankheit  kei- 
neswegs im  Widerspruch  mit  der  Ansicht,  dass  die 
Cholera  begründet  sei  in  einem  Leiden  des  sympathi- 
schen Nervensystems. 


Ist  die  morgenländische  Brechruhr  eine 
eigenthümliche  Krankheit  (morbus  sui  ge- 
ner is)  oder  gehört  sie  zu  der  gewöhnlichen 
B  rech  rühr?  Diese  Frage  ist  von  Vielen  aufge- 
worfen uud  beantwortet,  von  Wenigen  aber  einer  ge- 
nauem Untersuchung  unterworfen  worden,  so  sehr 
sie  auch  dieselbe  verdient.  Die  meisten  Aerzte,  wel- 
che die  morgenländische  Brechruhr  beobachtet'  haben, 
halten  dieselbe  für  eine  von  der  gewöhnlichen  speci- 
fisch  verschiedene  Krankheit;  ob  mit  Becht,  soll  in 
den  folgenden  Blättern  untersucht  werden.  Wir  müs- 
sen übrigens  zum  Voraus  bemerken,  dass  bei  dieser 
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Parallele  nur  auf  die  ächte  Brechruhr  Rücksicht  ge- 
nommen ist,  die  von  der  un ächten  sorgfältig  ge- 
trennt werden  muss  *).  Als  diagnostische  Momente 
zwischen  der  gewöhnlichen  und  morgenländischen 
Brechruhr  sind  hervorgehoben  worden: 

1)  ganz  vorzüglich  die  verschiedene  Be- 
schaffenheit der  Ausleerungen;  in  der  mor- 
genländischen  Brechruhr  bestehen .  dieselben  in  wäss- 
rigen  Flüssigkeiten,  in  der  gewöhnlichen  dagegen,  wie 
man  behauptet,  stets  in  galligen  Stoffen.  Es  scheint, 
dass  diejenigen,  welche  diese  Unterscheidung  aufstell- 
ten, keine  oder  wenig  Gelegenheit  hatten,  die  ge- 
wöhnliche Brechruhr  zu  beobachten;  aus  den  Be- 
schreibungen der  ausgezeichnetsten  Aerzte  geht  her- 
vor, dass  die  Beschaffenheit  der  ausgeleerten  Stoffe 
in  der  letztern  sehr  variirt.  Schon  von  Andern  ist 
darauf  aufmerksam  gemacht  worden,  wie  sehr  beson- 
ders  die  Schilderungen  alter  Aerzte  auf  die  morgen- 
ländische Brechruhr  passen.  So  sagt  Celsus:  Siraul 
et  dejectio  et  vomitus  est,  praeterque  haec  inflatio 
est,  intestina  torquentur,  bilis  supra  infraque  erura- 
pit,  primum  aquae  similis,  deinde  ut  in  ea 
recens  caro  Iota  esse  videatur,  interdum 
alba,  nonnunquam  nigra,  vel  varia  **)•  Ob- 
gleich Celsus  hier  das  Wort  bilis  gebraucht,  so 
sieht  man  doch  aus  der  nähern  Angabe  über  die  Be- 


*)  s.  J.  P.  Frank.,  de  curandts  hominum  morbis  epitorae, 
juxta  ejus  praeiectiones  a  nonnullis  suorum  anditormn 
edita.  Lib.  V.  pars  II.  Viennae,  18^4.  S.  aa3.  und  S.  G. 
Vogel1*  Handb.  der  prnkt.  Arznciwissenschaft.  Vierte  Ausg. 
Wien  i8i8.  Thl.  VI.  S.  77. 

**)  Celsi  de  re  medica  üb.  VI.  cap.  II. 
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schaffenheit  der  ausgeleerten  Stoffe,  dass  diese  nach 
seinen  Beobachtungen  nichts  weniger  als  von  galliger 
Beschaffenheit  waren. 

Aretaeus,  dessen  Krankheitsschilderungen  alt 
Tortrefflich  anerkannt  sind,  nennt  die  Cholera  einen 
recursus  materiae  ex  universo  corpore  in  stomachnm 
et  intestina;  die  Ausleerungen  sind  nach  ihm  anfangs 
wässrig,  im  spätem  Verlauf  der  Krankheit  gal- 

Ii«  *). 

Sydenham  beobachtete  die  Cholera  in  London 
häufig  in  den  Jahren  1669  und  1676.  Die  Brechruhr 
Tom  Jahre  1669  schildert  er  folgendermaassen :  Mor- 
bus hic,  qui  anno  1669  se  latius  diff ilderat,  quam 
alio  quovis  anno,  quantum  ego  observaveram ,  eam 
anni  partem,  quae  aestatem  fugientem  atque  autum- 
»um  imminentem  complectxtur ,  unice  ac  eadem 
prorsus  fide ,  qua  yeris  primordia  hirudines  aüt  inse- 
quentis  tempestatis  fervorem  cucullus,  amare  consue- 
Tit.  —  Malum  ipsum  facile  cognoscitur;  adsunt  enim 
Tomitus  enormes  ac  pravorum  humorum  cum  maxima 
difficultate  et  angustia  per  alvum  dejectio;  ventris  ac 
jntestinorum  dolor  vehemens,  inflatio  et  distentio; 
cardialgia,  sitis.  Pulsus  celer  ac  frequcns,  cum  aestu 
et  anxietate,  non  raro  etiam  parvus  et  inaequalis,  in« 
.super  et  nausea  molestissima ,  sudor  interdum  diapho- 
reticus,  crurum  et  brachiorum  contractura,  anirai  de- 
liquium ,  partium  extrem arum  frigiditas ,  cum  aliis 
consimilis  notae  Symptom atibus ,  quae  adstantes  mag- 

► 


*)  De  causis  et  signis  acutorum  morborum  lib.  II.  cap.  5.  — 
Aretaei  Cappadocis  Opera  orania.  Edit.  cur.  C.  Cr.  ^Lühn. 
Upsiae  i8aö:  S.  43. 
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nopere  perterrefaciant  atque  etiam  angusto  viginti 
quatüor  horarum  spatio  aegrum  interimant.  —  An  ei- 
nem andern  Orte  sagt  er:  Exeunte  aestate  (1676)  Cho- 
lera Morbus  epidemice  jam  saeviebat,  et  insueto  tem- 
pestatis  calore  evectus ,  atrociora  convulsionum  symp- 
tomata ,  eaque  diuturniora  secum  trahebat ,  quam  mihi 
prius  unquam  yidere  contigerat.  Neque  enim  solum 
abdomen,  uti  alias  in  hoc  malo-,  sed  universi  corpo- 
ris  musculi>  brachiorum  crurumque  prae  reliquis, 
spasmis  tentabantur  dirissimis,  ita  ut  aeger  e  lecto 
subinde  exiliret-,  si  forte  extenso  quaquaversum  cor- 
pore eorum  vim  posset  eludere  *).  Auf  die  Aehn- 
lichheit  dieser  Schilderungen  der  Brechruhr  mit  der 
morgen! an dischen  Cholera  ist  selbst  yon  Aerzten-,  wel- 
che die  letztere  zu  beobachten  Gelegenheit  hatten, 
aufmerksam  gemacht  worden.  Man  bemerkt,  dass  Sy- 
denham  über  die  Beschaffenheit  der  ausgeleerten 
Stoffe  Nichts  sa^t,  und  darf  daraus  wohl  schliessen, 
dass  dieselben  heine  ausgezeichneten  Merkmale  dar- 
boten oder  dass  ihre  Beschaffenheit  nicht  Konstant 
war.  1  ,f  .  m  '  •  » 

J.  0  u  a  ri  n ,  der  die  Brechruhr  nicht'  selten  be- 
obachtete, sah  öfters  fleischwasserahnliche  Ausleerun- 
gen. Er  sagt:  Quo  magis  excrementa  a  statu  natu- 
ral! recedentia,  ut  Krida,  nigra  aut  loturae  car- 
bi s  similia  cxcernuntur,  eö  periculdsior  morbus  **)• 
Ebenso  sagt  S.  G.  V^gel,  die  Ausleerungen  sehen 
oft  wie  Fleischwasser  aus  und  seien  anfangs  mit  dea 


**        s>dcnh.  Opera  medica.  Vcnctiis,  i^fvi.  S.  Jl  und  39. 
**)  J.  Quarin,  ;  nimadirrMones  |»racticac  in  dlvcrsos  morbos.  ' 
Vicnnae,  i;SG.  S.  aoj. 
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Ueberresten  yon  Speisen  und  Exkrementen  vermischt; 
dann  werden  sie  grün,  gelb  u.  s.  w.  *).     Der  be- 
rühmte  P.  Frank  sagt  über  die  Auslerungen:  Mox 
uno  impetu  et  tempore,  vel  saltem  vel  alternatim,  et 
Yoraitus  et  fluxus  alvi  effrenes  sequuntur.  Primnm 
aquae  similia,  dein,  acsi  recens  caro  Iota  es- 
set, nonnunquam  alba,  et  nigra,  in  aliis,  quod  rarum 
est,  lympha  modo  limpida,  et  ad  frigus  coitura,  in 
multis  primum.  ciborum  reliquiae,  postea  humores  bi- 
liosi,  plus  minus  muco  permixti,  mox  flavi,  mox  ae- 
rngiaosi,  mox  fusci<>  nigri,  plerumque  acidissimi,  ac 
fere  corrosivi  una  cum  copiosis  ructibus  et  flatibus, 
nec  non  ipso  cum  sanguine,  repetitis  frequentissime 
Ticibus  et  sub  tarn  subitanea  virium  prostratione  red- 
duntur,  ut  assumti  veneni  haud  raro  subintret  suspi- 
cio  **).  Man  siebt  hieraus,  dass  P.  Frank  die  galli- 
gen Ausleerungen  nicht  für  konstant  in  der  Brech- 
ruhr hielt  und  dass  er  auch  eben  solche  Ausleerun« 
gen  ,  wie  sie  bei   der  morgenländischen  Brechruhr 
vorkommen ,  beobachtete.    Auch  eifert  er  sehr  gegen 
die  gewöhnliche  Ansicht  ->  dass  die  Cholera  die  Folge 
Yon  krankhafter  Gallensekretion  sei.    Mit  ihm  stimmt 
auch  Berends  überein;  dieser  macht  besonders  auf- 
merksam darauf,  dass  nicht  blos  gallige  Feuohtigkei- 
ten  ausgeleert  werden,  dass  besonders  durch  den  At- 
ter oft  eine  ungemein  grosse  Quantität  wässriger  Feuch- 
tigkeit abgehe ,  so  dass  es  den  Anschein  habe  als 
ob  der  ganze  Körper  in  Wasser  zerfliessen 


*)  S.  G.  Vogel»  Handb.  der  prakt.  Arznciwiss.    Vierte  Auig. 

Wien,  1828.  Thl.  VI.  S.  76. 
**)  J.  P.  Frank ,  a.  a.  O.  S,  a32. 
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wolle.  Er  sucht  das  Wesen  der  Cholera  in  einem 
heftigen  Krämpfe  des  ganzen  Nahrungshanais  und 
nennt  die  Krankheit  eine  Epilepsie  des  Nahrungska- 
nals ,  v  wie  sie  sich  denn  auch  mit  heftigen  Krämpfen 
der  Extremitäten  und  selbst  mit  allgemeinen  epilepti- 
schen Bewegungen^ oft  genug  verbindet.»  Dabei  macht 
er  auf  die  Wichtigheit  dieser  Ansicht  für  die  Behand- 
lung aufmerksam ,  in  sofern  daraus  hervorgehe,  dass 
es  dabei  nicht  auf  Hinwegschaffung  materieller  Reize, 
sondern  auf  Stillung  des  Krampfes  ankomme  *). 

Man  sieht  aus  diesen  Angaben ,  dass  die  ausgezeich- 
netsten Aerzte  ^weit  entfernt  waren,  gallige  Auslee- 
rungen für  ein  pathognomonisches  Zeichen  der  ge- 
wöhnlichen Brechruhr  zu  halten.  Andrerseits  aber  ist 
die  Abwesenheit  der  Galle  in  den  Ausleerungen  bei 
der  morgenländischen  Brechruhr  nicht  konstant,  wo- 
von schon  früher  die  Bede  war.  Spricht  doch  Or- 
ton  sogar  von  Fällen,  in  denen  ein  Ucbermaass  von 
Galle  stattgefunden  habe  **)!  Ob  Galle  in  den  Aus- 
leerungen erscheint  oder  nicht,  hängt  davon  ab,  ob 
der  Gallengang  krampfhaft  verschlossen  ist  oder  nicht* 
In  der  gewöhnlichen  Brechruhr,  die  in  der  Begel 
nicht  so  heftig  ist ,  als  die  morgenländische  •»  bleibt 
derselbe  meistens  permeabel  ■>  daher  gewöhnlich  in  den 
Ausleerungen  Galle  erscheint;  in  der  heftigem  mor- 
genländischen Brechruhr  aber  findet  in  der  Begel  das  % 
Gegentheil  statt.   Sollte  nun  die  An-  oder  Abwesen- 


*)  C.  A.  W.  Bcrends  Vorlesungen  über  prakt.  Armeiwisacn- 
schaft,  Bd.  IV.  Berlin,  1828.  S.  3a8  u.  f. 

**)  Die  ostindische  Cholera,  a.  d.  Engl,  de«  J.  M.  Good  über- 
setzt und  mit  einigen  Zusätzen  versehen  von  Prof.  F.  G. 
Ginelin,  Tübingen,  i83i.  S.  a3. 
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heit  der  Galle  m  den  Ausleerungen  einen  wesentli- 
chen Unterschied  begründen  •>  so  -würde  dieser  auf  dem 
geringem  oder  höhern  Grade  des  Krampfes  ■>  der  den 
Gallengang  befallt,  beruhen.  Wirklich  meint  denn 
auch  Dr.  Pupurew,  das  Wesen  der  morgenländi- 
schen Brechruhr  sei  eine  krampfhafte  Verschliessung 
der  Gallengänge ,  wodurch  die  Galle  verhindert  werde, 
sich  in  den  Zwölffingerdarm  zu  ergiessen  *).  Wie  er 
aber  hieraus  die  übrigen  Erscheinungen  der  Krankheit 
ableiten  will,  ist  nicht  einzusehen. 

2)  sollen  die  allgemeinen  Krampf  e  der  mor- 
genländischen Brechruhr  eigenthümlich  sein  und  ein 
Unterscheidungsmerkmal  von  der  gewöhnlichen  abge- 
ben. Die  Krämpfe  variiren,  wir  wir  gesehen  haben, 
in  der  morgenländischen  Brechruhr  sehr,  so  das  sie 
ganz  fehlen ,  aber  auch  in  ihren  heftigsten  Formen 
sich  zeigen  können.  Die  meisten  Beobachter  machen 
vorzüglich  auf  die  Wadenkrämpfe  aufmerksam,  die 
auch  in  der  gewöhnlichen  Brechruhr  nur  selten  feh- 
len ,  so  dass  Tode  sie  für  ein  ganz  charakteristisches 
Symptom  derselben  ausgibt  **).  Uebrigens  kom- 
men auch  allgemeine  Krämpfe  in  heftigem  Fällen  der 
gewöhnlichen  Brechruhr  vor ,  wie  man  schon  aus  den 
obigen  Citationen  aus  Sydenham  und  Deren ds 
sieht.  Schon  Aretaeus  spricht  von  Konvulsionen: 
Mors  doloribus  plenissima  ac  miserrima,  quae  con- 
vulsionibus  et  strangulatione  et  inani  vomitu  in 
fertur.    Ebenso  bemerkt  Fr.  Hoffmann  über  die 

w 

t 

*)  Lichtenstädt ,  die  asiatische  Cholera  in  Russland  in  den 

Jahren  1829  und  i83o.  Berlin  1831.  S.  78. 
**)  Tode ,  medic.  Chirurg.  Bibl.  Bü\  IX.  S.  566. 
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Hohe  der  Krankheit:  Malo  ingravescente  sitis  accedit 
magna ,  externa  refrigescant ,  cor  palpitare  incipit, 
septam  transversum  singultuosis  agitatur  suecussioni- 
bus,  urinae  fluxus  cohibetur,  corpus  gelidis  perfundi- 
tur  sudoribu8  et  non  raro  graves  animi  defectiones, 
saepius  syncopticae,  quin  horrendae  totius  cor- 
poris conjunguntur  con  vulsiones  *).  Auch  Vo- 
gel erwähnt,  dass  nicht  selten  Zuckungen  eintreten. 
Also  auch  hieran  kann  sich  die  Diagnose  nicht  halten. 

3)  J.  Annesley  sieht  die  eigene  Beschaffenheit 
des  Blutes-  als  ein  charakteristisches  Zeichen' der  mor- 
genlä'ndiscben  Brechruhr  an.  Die  ausgezeichnete  Ve- 
nosität  des  Blutes  scheint  allerdings  in  der  letztem 
konstant,  zu  sein;  sie  ist  offenbar  die  Folge  des  ge- 
störten Kreislaufs  und  der  mangelhaften  Respiration; 
denn  wenn  diese  Funktionen  durch  einen  Aderlass 
erleichtert  werden ,  so  ändert  sich  oft  schon  wäh- 
rend des  Blutlassens  die  Beschaffenheit  des  Blutes. 
Ueber  die  Beschaffenheit  des  Blutes  in  der  gewöhn- 
lichen Brechruhr  finden  wir  keine  Angaben;  be- 
kanntlich wird  in  derselben  selten  Blut  gelassen, 
und  zu  Sektionen  bietet  sie  auch  keine  so  häufige  Ge- 
legenheit dar,  als  die  morgenländische  Cholera.  Ks 
lässt  eich  also  in  der  Erfahrung  nicht  nachweisen,  dass 
das  Blut  eine  der  letzteren  analoge  Veränderung  ein- 
gehe*; indessen  ist  es  nicht  unwahrscheinlich,  dass  die- 
ses wirklich  der  Fall  ist,  wenn  gleich  in  geringerem 
Grade,  da  auch  in  der  gewöhnlichen  Brechruhr  die 
Circulation  und  die  Respiration  Störungen  erleiden, 
und  eine  Menge  wässriger  Stoffe  entleert  wird. 

*)  Fr.  Hoffmaani  Opera  ooinia  pbystcomedica.  Geacvac  i  ;4o. 
fül.   Tom.  Iii.  p,  i65. 
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4)  setzt  man  die  ausserordentliche  Bösartigkeit 
der  morgenländischen  Brechruhr  der  Gutartigkeit  der 
gewöhnlichen  entgegen.  Diejenigen,  welche  die  letz- 
tern fiir  so  sehr  gefahrlos  halten,  verwechseln  sie  of-' 
fenbar-mit  der  unächten;  viele  ausgezeichnete  Aerzte 
sprechen  von  der  Cholera,  als  von  einer  sehr  bedeu- 
tenden Krankheit,  die  mit  schnellen  Schritten  dem  Toct 
entgegen  gehe.  Quarin  sagt:  Robustissimos  quosque, 
cum  vix  per  aliquot  horas  cholera  correpti  ess^ht, 
pulsu  debilissimo,  oculis  cäligantibus  ac  fere  exani- 
mes  reperiri.  Hinc  recte  Aurelianus  acutissimam  di^ 
cit  et  celerrimam  passionem«,  quae  nunquam  in  alte- 
fam  transeat  diem*).  Nach  Berends  erfolgt  der 
Tod  oft  schon  nach  wenigen  Stunden  **).  Ebenstf 
sagt  Vogel,  die  Brecht uhr  entwickle  sich  so  schnell, 
dass  schon  in  wenigen  Stunden  der  blühendste  Kranke1 
einer  Leiche  ähnlich  sehen ,  und  der  Tod  erfolgen1 
könne***).  Auch  P.  Frank  bemerkt:  Yehementiore 
in  cholera  aegroti  ob  immensam  adeo  ac  celercm  hu« 
morum  ex  ventriculo  intestinisque  simul  jacturam,  ob 
crudelia  et  corporis*  et  animi  tormentav  post  quinque 
sexve  jam  horas  faciem  vel  maxime  mutatam,  collap- 
sam  et  sibi  dissimillimam  ostendunt,  atqüe  nisi 
promptum  feratur  auxilium,  nunc  adeo  angusto 
unius  nycthemeri  spatio,  nunc  secundo,  tertio  quartovd 
die,  raro  tardius  efilant  animamf).   Man  ersieht  hier* 

-  — •  .frt 

*)  J.  Quarin  a.  a.  O.  S.  204.  '  * 

**)  Berends  a.  a.  O.  S.  327.                       '  '  '  "  i 
"  ***)  S.  G.  Vo^ci  a.  a  O.  S.  74. 
t)     P.  Frank  a.  a,  O.  S.  aa3.  >%%  u   '  >  '  »n 
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aus,  dass  die  morgenländische  und  die  gewöhnliche 
Brechruhr  in  Hinsicht  ihrer  Gefährlichkeit  nicht  so 
sehr  entfernt  sind;  jedoch  würde  diess,  selbst  wenn 
es  wirklich  der  Fall  wäre,  dennoch  keinen  specifi- 
a  c  h  en  Unterschied  begründen. 

Es  würde  uns  zü  weit  führen ,  wollten  wir  diese 
Parallele  zwischen  der  gewöhnlichen  und  der  morgen- 
ländischen Brechruhr  noch  weiter  ausführen.  Man  hat  die 
Diagnose  vorzüglich  auf  die  bisher  angeführten  Punkte 
zu  stützen  gesucht,  und  kann  sich  aus  dem  Obigen  über- 
zeugen, dass  dieselben  keineswegs  haltbar  sind ;  ebenso 
lassen  sich  auch  die  übrigen  Erscheinungen  der  mor- 
genländischen Brechruhr  in  der  gewöhnlichen  nach- 
weisen, wenn  sie  gleich  allerdings  in  der  letztern  nicht 
so  heftig  ausgebildet  sind.  Wenn  nun  in  den  Sympto- 
men der  Krankheit  kein  wesentlicher  Unterschied  sich 
nachweisen  lässt,  so  können  wir  auch  einen  weitern 
Punkt ,  der  zum  Behufe  der  Diagnose  geltend  ge- 
macht worden  ist,  nicht  gelten  lassen  man  hat  näm- 
lich 

5)  als  Unterschied  aufgestellt,  die  gewöhnliche 
Brechruhr  sei  nicht  kontagips,  d?e  morgenländische 
dagegen  ansteckend.  Letztere  Eigenschaft  ist  bekannt- 
lich vielen  Acrzten  noch  sehr  zweifelhaft;  allein  wenn 
die  Ansteckungsfähigkeit  auch  wirklich  statt  findet,  so 
bann  sie  doch  keineswegs  als  diagnostisches  Moment 
anerkannt  werden.  Die  meisten  Aerzte  nehmen  an, 
dass  sich  öfters  bei  Ruhrseuchen  ein  Ansteckungsstoff 
entwickle,  so  dass  sich  dann  die  Krankheit  durch  An- 
steckung weiter  ausbreiten  könne ;  aber  noch  keinem 
ist  es  desshalb  eingefallen,  die  Ruhr  in  eine  ansteckende 
und  nichtansteckende  trennen  zu  wollen. 

4 
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Wir  sind  demnach  der  Meinung,  dass  die  gewöhn- 
liche und  die  morgenländische  Brechruhr  eine  und 
dieselbe  Krankheit  sind,  oder  dass  diess  wenig- 
stens nach  den  bisherigen  Erfahrungen  und  Beob- 
achtungen anzunehmen  sei,  —  eine  Ansicht,  die  wir 
so  eben  auch  in  den  göttingischen  gelehrten  Anzeigen 
ausgesprochen  finden.  »Die  Symptomatologie,  wie  der 
Verlauf,»  sagt  der  Recensent  des  amtlichen  Berichtes 
des  Gesundheitsrathes  zu  Madras  *),  »stimmen,  so  auf- 
fallend  diese  Behauptung  auch  Manchem  erscheinen 
mag,  in  den  wesentlichsten  Erscheinungen  mit  der 
früher  bekannten,  unzählige  Mal  beobachteten  und  be- 
schriebenen Cholera  überein.  Das  Eigenthümliche  die- 
ser unter  Einwirkung  ungewöhnlicher  Umstände  als 
ansteckend  aufgetretenen  neuen  Form  kommt  beson- 
ders mit  auf  Rechnung  der  grossen  Hohe  der  Krank- 
heit, ihrer  Verbreitung  über  die  entgegengesetztesten 
Klimate  und  Völkerschaften,  so  wie  auch  der  ange- 
wendeten Behandlungsart.  Die  gleichen  Gründe  sind 
auch  Schuld,  dass  die  Angaben  und  Schilderungen 
der  Beobachter  so  verschiedenartig,  ja  oft  so  wider- 
sprechend erfunden  werden.  Manche  Aerzte  sahen 
nur  neue  und  ganz  ungewöhnliche  Erscheinungen,  für 
welche  ihrer  Ansicht  nach  die  gewöhnliche  Beurthei- 
lungsweise  der  allgemeinen  Pathologie  nicht  ausreiche, 
gegen  welche  die  gewöhnlichen  Anzeigen  der  allge- 
meinen Therapie  Nichts  leisteten,  und  die  Hülfsmittel 
der  Materia  medica  nicht  stark  genug  angewandt  wer- 
den könnten.   Ihr  Erstaunen,  das  bei  den  Nichtärzten 


)  Göttiogische  gelehrte  Anzeigen.    Jahrg.  i83i.  S.  44*« 
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zum  Schreck  wurde,  liess  sehen  eine  ruhige,  von  Vor- 
urtheilen  freie  Betrachtung  zu.  Die  wesentlichen  Er- 
scheinungen wurden  mit  zufälligen  verwechselt,  hypo- 
thetische Voraussetzungen,  durch  Lieblingsmeinungen 
und  befangenes  Wesen  zu  Glaubensartikeln  ausgebil- 
det, wurden  wie  Thatsachen  angenommen  und  Andern 
als  solche  hingestellt.  Mit  Bedauern  ,verraisst  man  un- 
ter den  vielen  ^aufgezeichneten  Krankheitsfallen  ein- 
fache Erzählungen  des  Geschehenen.,  so  wie  von  Schul- 
ansichten freie  Erklärungen.  Es  ist  mehr  ein  instinkt- 
artiges Streben,  ein  Wunder  von  Krankheit  zu  zeigen, 
an  deren  Abenteuerlichkeit  man  glauben,  deren  Macht 
man  sich  unterodnen  müsse,  als  ein  Eifer,  zur  klaren 
wissenschaftlichen  Einsicht  zu  verhelfen,  so  wie  zu 
der  Angabe  der  Mittel,  um  zur  Ehre  der  Heilkunst 
dieses  Uebel  zu  bewältigen.» 
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.  Von  den  Ergebnissen  der  Leichenöffnungen. 


Wir  th eilen  über  diesen  Gegenstand  die  zwei  voll- 
ständigsten Berichte,  die  uns  bekannt  geworden  sind, 
mit,  nämlich- den  von  Dr.  W.  C.  C.  Conwell,  Ober- 
wundarzt zu  Madras  und  den  von^  James  Annes- 
ljjey,  denen  wir  dann  das  Erwähnens  w  er  theste  aus 
andern  Nachrichten  beifügen« 

i.    Schilderung  des  Sektionserfunds  von  W .  C.  C 

Conwell*). 

Der  Kopf.  Wenn  man  den  Hirnschädel  weg- 
nimmt, so  ist  das  aus  den  Gelassen,  welche  ihn  mit 
der  harten  Hirnhaut  verbinden,  herausfliessende  Blut 
von  brauner  Farbe  und  klebriger  Beschaffenheit.  Die 
Haut  erschien  schwarz  oder  purpurfarben,  als  ob  sie  ei- 


*)  Magazin  der  ausländ.  Litter.  der  ges.  Heilk.,  herauszog, 
von  Gerson  und  Julius.    Bd.  XV.  S,  44 1  u» 
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nen  Körper  Ton  dieser  Farbe  bedeckt  hätte.  Eine 
ausserordentliche  Menge  Bluts  sickerte  aus  ihren 
Adern.  Die  Hirnmasse  schien  zu  gross  für  den  ei- 
nen Augenblick  vorher  sie  einschliessenden  Hirnschä- 
del; wenn  man  die  harte  Hirnhaut  wegnahm,  so  wa- 
ren die  über  die  Fläche  des  Gehirns  laufenden  Adern 
ganz  angeschwollen,  als  ob  man  sie  mit  einer  dunkeln, 
purpurfarbenen  Flüssigkeit  eingespritzt  hätte.  Wenn 
man  die  Häute  wieder  über  die  Hirnmassc  legte,  so 
sah  man  deutlich,  dass  die  braune  Farbe  von  den 
Adern  herrühre.  Die  Hirnmasse  war  von  natürlicher 
Farbe  und  Festigkeit,  und  jeder  Blutaderzweig,  wie 
klein  er  auch  war,  erweitert  und  mit  einem  dunkeln, 
klebrigen,  flüssigen  Blute  angefüllt.  Das  waren  die 
allgemeinen  Erscheinugen.  In  einigen  Fällen  fanden 
wir  eine  Ergiessung  von  einigen  Unzen  Wasser  im 
Grunde  und  an  der  obern  Fläche  des  Gehirns,  und 
in  andern  eine  Austretung  des  schon  bezeichneten  kle- 
brigen und  dunkeln  Blutes.  Der  lange  Blutbehäl- 
ter war  beständig  mit  Blut  angefüllt,  ebenso  die  Sei- 
tenblutbehälter.  Wenn  man  einen  wagrechten  Schnitt 
durch  eine  Halbkugel  machte,  so  schien  das  Gehirn 
seine  natürliche  Farbe  und  Beschaffenheit  zu  haben; 
aber  anstatt  der  Punkte  rothen  Blutes,  als  Zeichen, 
dass  die  Schlagadern  durchschnitten  seien,  fand  sich 
eine  unmittelbare  Ergiessung  des  klebrigen  und  dun- 
keln Blutes  aus  den  Enden  der  Adern,  die  überall  in 
der  ganzen  Hirnmasse  angefüllt  waren. 

Im  Allgemeinen  war  eine  grössere  oder  geringere 
Ergiessung  in  den  Seitenhöhlen.  Das  Aderge- 
flecht  war  gewöhnlich  mit  Blut  angefüllt.  Das 
kleine  Gehirn  war  von  gewöhnlicher  Beschaflen- 
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he!t  bis  auf  diese  venöse  tJeberfiiflang.    Wenn  man 

t  i 

die  Hirnmasse  wegnahm  und  den  Grund  untersuchte? 
so  zeigte  sich  hier  dieselbe  venöse  üeberfüllung.  Zu-' 
weiten  fand  man  eine  ßlutergiessung  im  Grunde. 
Wenn  die  Krankheit  ihre  Zeiträume  schnell  durch- 
lief,  ohne  die  gewöhnlichen  Zeichen  von  Schmerz, 
Krampf  u.'  8.  w. ,  so  fand  man  gewöhnlich  ausgetrete- 
nes Blut,  entweder  auf  der  Oberfläche,  oder  im  Grunde 
des  Gehirns,  oder  die  Blutüberfüllung  war  an  diesen 
beiden  Theilen  deutlich  zu  sehen.  In  unsern  Leichen* 
offnungen  zu  Madras  Hess  sich  diese  venöse  Anhäu- 
fung stets  nachweisen* 

Die  Brusthohle*  Wenn  man  die  Brusthöhle  oflf- 
nete,  so  waren  die  Lungen  mehr  oder  weniger 
welk  und  zeigten  mehr  Widerstand  beim  Drucke, 
als  im  natürlichen  Zustande.  Das  Rippenfell  hatte 
seine  natürliche  Farbe.  Ein  oberflächlicher  Einschnitt 
in  das  Lungengewebe  zeigte  nichts  Ausserordentli- 
che*, ausgenommen  eine  geringe  venöse  Üeberfüllung ; 
einem  tiefern  Einschnitte  folgte  eine  reichlicheErgiessung 
eines  klebrigen  und  schwarzen  Blutes.  Wenn  man  die 
Lungen  herausnahm,  so  fand  man  die  hintere  Fläche 
schwarzblau  und  schwarz,  und  beim  Anfühlen  war  es, 
als  ob  man  eine  Fleischmasse  drücke;  Einschnitte  in 
dieselbe  zeigten  Massen  geronnenen  Blutaderblutes, 
und  es  floss  eine  grosse  Menge  hervor.  Untersuchte 
man  sorgfaltig,  so  fand  man,  dass  dieses  Blut  in  den 
Blutaderzweigen  enthalten  war,  in  welchen  die  Blut- 
anhäufung bis  zu  einem  Grade  stattgefunden  hatte, 
der  zwei  Drittel  der  Lungen  der  Luft  unzugänglich 
machte.  Die  am  wenigsten  befallenen  Theile.  waren 
die  Spitze  und  vordere  Oberflaches    Die  LeichenöfF* 
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nungen,  die  an  andern  Orten  angestellt  worden,  zeig- 
ten verschiedene  Abänderungen  in  Rücksicht  der  Blut- 
anhäufung in  den  Lungen;  in  diesen  Fällen  war  der 
Hauptsitz  der  üeberfüllung  in  den  Eingeweiden  des 
Unterleibs. 

Die  Feuchtigkeit  des  Herzbeutels  wurde 
Ton  Einigen  in  einem  krankhaften  Zustande  gefunden. 
Ich  erinnere  mich  selbst  nicht,  sie  so  gesehen  zu  ha- 
ben; es  ist  möglich,  dass  ich  sie  nicht  sorgfältig  un- 
tersucht habe. 

Das  Herz  war  durchgängig  in  einem  sehr  schlaf- 
fen Zustande  und  von  einer  dunklern  Farbe  als  ge- 
wohnlich.  Die  rechte  Herzkammer  enthielt  ge- 
wöhnlich eine  Menge  klebrigen  Blutes ,  aber  die  1  i  n- 
ke  war  beinahe  oder  ganz  leer. 

Die  Bauchhöhle.  Wenn  man  den  Unterleib  öffnete 
und  das  Netz  bei  Seite  schob ,  so  fehlte  das  glänzende 
Aeussere ,  welches  diese  Höhle  im  gesunden  Zustande 
darbietet;  sie  erschien  beinahe  trocken.  Der  Magen 
war  gewöhnlich  schlaff  und  im  Allgemeinen  von  na- 
türlicher Farbe.   Die  dünnen  Gedärme  waren  im- 
mer  mit  Gas  angefüllt,  die  dicken  und  der  Blind- 
darm äusserlich  von  gesunder  Farbe,  im  Allgemeinen 
zusammengezogen.   Das  untere  Drittel  des  Krumm- 
darmes war  rüchsichtlich  der  Farbe  immer  mehr  oder 
weniger  verändert;  zuweilen  erschienen  kleine  Flek- 
ken  von  blassrother  Farbe,  in  einiger  Entfernung  von 
einander.    Diese  Flecken  waren  an  ihren  Bändern 
blass<,  aber  in  ihrem  Mittelpunkte  dunkler;  wenn  man 
einen  von  den  Därmen  losgetrennten  Theil  aufblies 
und  die  Venenäste  in  Acht  nahm,  so  schien  es-,  dass 
der  Mittelpunkt  des  schwarzen  Flecks  durch  eine  ve- 
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nose  Anhäufung  und  zuweilen  duroh  Austretung  von 
Blut  erzeugt  werde  und  dass  der  weit  hellere  Band,  der  ' 
die  Gränzen  bildete,  aus  kleinen  Gefassen  zusammen« 
gesetzt  war,  die  mit  dem  angefüllten  Theile,  der  da- 
durch offenbar  etwas  Blut  erhalten  hatte,  verbunden 
•  waren.   Der  Durchmesser  dieser  Flechen  betrug  ge- 
wöhnlich ungefähr  einen  Drittelszoll;  zuweilen  waren 
sie  so  zahlreich  und  so  gedrängt,  dass  sie  einen  Theil 
der  Darme  roth  färbten ;  jedoch  entdeckte  selbst  hier' 
eine  sorgfältige  Untersuchung  noch  die  ursprünglichen 
Punkte  der  Anhäufung.    Das  äussere  Aussehen  wech- 
selte rücksichtlich  der  Farbe,  in  einigen  Fällen  war 
es  sehr  dunkel ,  und  zuweilen  fand  man  es  gleichmäs- 
sig  schwarz,  wie  in  einem  brandigen  Zustande,  mit 
dem  es  leicht  verwechselt  werden  konnte.  Jedoch 
war  offenbar  kein  Brand  zugegen.    Die  Aeste  der 
Schlagadern  waren  leer ;  der  Blinddarm  nahm  nur  sehr 
theilweise  oder  gar  nicht  an  diesen  Erscheinungen 
Theil;  die  dicken  Därme  zeigten  nichts  Aehnliches, 
die  beiden  obera  Drittel  waren  blass.  Man  kann  hier 
bemerken,  dass,  wenn  dieser  Grad  von  Blutanhäufung 
in  den  Gefassen  der  Därme  statt  fand,  diess  eine  sehr 
lange  Dauer  der  Krankheit  anzeigte,  und  es  war  we- 
niger Blutanhäufung  im  Gehirne,  als  wenn  der  Tod 
rasch  eingetreten  war.   In  diesem  letzten  Falle  fand 
man  viel  weniger,  zuweilen  eine  geringe  oder  gar 
keine  venöse  Blutanhäufung  in  den  Hüllen  der  Därme. 
Die  Blutadern  des  Netzes  und  Gekröses  waren  mit 
schwarzem,  zähem  Blute  angefüllt.    Wenn  man  den 
Darmkanal  und  den  Magen  öffnete,  so  fand  man  ge- 
wöhnlich in  Letzterem  ungefähr  vier  bis  sechs  Unzen 
einer  Flüssigkeit,  die  genau  dem  vor  dem  Tode  Aus- 
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gebrochenen  öder  durch  die  Stühle  Abgegangenen 
giiqh;  und  eine  sehr  geringe.  Menge  derselben  Flüs- 
sigkeit fand  sich  gewöhnlich  in  dem  tintern  Theile 
des  Krümmdarmes.  Es  war  durchaus  keine  Spür  Von 
Galle  im  Magen  öder  im  Darmkaftai  zugegen,  ausge- 
nommen in  wenigen  Fällen,  \vo  der  Kranke  drei  Tage 
gelitten  hatte;  die  zähe  Galle  hatte  da  zu  fliessen  an- 
gefangen* Diese  Fälle  ivareri  sehr  selten. 

Wenn  der  zähe  Schleim  von  der  Schleimhaut  des 
Magens  weggenommen  \var*  an  der  er  ausserordent- 
lich fest  sass,  so  kamen  rothe  Flecken  an  verschiede- 
nen Theilen  der  Oberfläche  des  Magens  zum  Vor- 
schein ,  die  genau  den  schon  beschriebenen,  an  dem 
Unterm  Drittel  des  KrUmmdarmS  Vorkommenden  glie* 
cheri. 

Die  innere  Fläche  der  Speis  er ohre  zeigte  zu- 
weilen ähnliche,  aber  weniger  zahlreiche  Flecken. 
Der  Zwölffingerdarm,  der  leere  Darm  und 
dld  beiden  oberh  Drittel  des  Krümmdarms 
hatteH  an  ihrer  innerü  Fläche»  nichts  anderes  Krank- 
hafte*  4  als  eine  Fortsetzung  der  dieken  Lage  zähen 
Schleimes,  den  man  im  Magen  gefunden.  In  den  Fäl- 
len, vtö  einfache  Flecken  oder  Kothen  dä  waren, 
nahm  man  diesä  leicht  weg*  indem  man  die  Schleim* 
haut  mit  einem  Messer  abkratzte;  wenn  aber  die 
Krankheit  bis  zrt  dem  Punkte  gekommen  War,  wo 
diese  Flecken  sich  Vereinigt  und  den  Därmen  eine 
allgemeine  schwarze  Farbe  gegeben  hatten,  machte 
man  sie  durch  das  Abkratzen  nur  blässer. 

Die  innere  Fläche  des  Blinddarms  und  der 
ganze  Grimmdarm  waren  blässer  als  im  gesunden 
Zustande;  der  obere  Theil  des  Mastdarmes  war 
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ebenfalls  blass;  sein  unteres  Ende  in  einem  etwas  ge* 
reizten  Zustand.  Die  Harnblase  war  runzelig  und 
leer ;  ihre  innere  Fläche ,  unten  an  der  Vorsteher* 
drüse,  zeigte  oft:  Spuren  eines  gereizten  Zustandest 

Die  Nieren  hatten  an  Dicke  abgenommen  und 
waren  schlaff»  m  1 

Das  in  der  M  i  ]  z  enthaltene  Blut  hatte  das  in 
dieser  Krankheit  gewöhnliche  Aussehen  dieser  FIüs-  . 
stgkeit.  Ich  habe  dieses  Organ  nie  sehr  angefüllt-  geJ 
sehen  und  finde  diese  Veränderung  auch  nicht  in  ir- 
gend einem  von  den  Tausenden  der  den  drei  Statte 
halterschaften  Indiens  abgestatteten  Berichte  beson- 
ders bezeichnet.  Diese  Sache  scheint  um  so  merk^ 
würdiger  ,  da  der  Bau  der  Milz  sie  für  Blutanhäufung 
ausserordentlich  empfänglich  macht*). 

In  der  Bauchspeicheldrüse  konnten  wir  keine 
Veränderung  bemerken. 

■  Die  Beschaffenheit  der  Leber  wechselte  von  der 
gewöhnlichen  Blutanhäufung  bis  zu  der  stärksten /als 
ob  jsie  mit  Gewalt  mit'  dickem,  zähem  Blute  einge- 
spritzt worden  wäre,  welches  ihre  Dicke,  Dichtigkeit 
und  Farbe  veränderte.  Zuweilen  waren  ihre  Gefösse 
zerrissen ,  und  man  fand  eine  beträchtliche  Menge 
ausgetretenen  <  Blutes  auf  ihrer  auswärts  gebogenen 
Fläche ;  ein  in  ihre  Masse  gemachter  Einschnitt  zeigte 
dem  Gesichte  und  dem  Gefühle  eine  muskulöse,  braune 
oder  schwärzliche  Masse*  *  1  • 

Die  Gallenblase  ist  fast  in  allen  Fällen  von 
einer  zähen,  dicken,  schwarzen  oder  sehr  dunkelgrün 

*)  Vcrgl.  die  Schilderung  det  Sektionierfund*  von  Jainw  i 
Anne»IcT.  ,  *. 
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nen  Galle  angeschwollen.  Wenn  man  eine  Sonde  in 
den  Gallenblasen-  oder  in  den  Lebergang  bringt  und 
sie  gegen  den  Zwölffingerdarm  hinführt,  so  stellt  sich 
beim  weiteren  Fortrücken ,  nahe  beim  Eintreten  des 
gemeinschaftlichen  Gallen  ganges  in  den  Darm  ein  Hin« 
derniss  ein,  und  es  erheischt  mehr  oder  weniger 
Kraft,  es  zu  entfernen;  wenn  man  hingegen  auf  die 
Gallenblase  drückte,  bedurfte  es  oft  einer  sehr  be- 
trächtlichen Kraft ,  um  die  Galle  in  den  Zwölffinger- 
darm zu  treiben;  war  aber  nur  ein  Tropfen  durch- 
gegangen, so  fuhr  lie  fort  zu  fliessen. 

Ich  bedaure  sehr,  dass  ich  das  Rückenmark 
und. seine  Häute  nicht  untersucht  habe;  eine  Kennt« 
niss  seines  Zustandes  und  des  Verhaltens  der  Nerven, 
die,  nach  den  Krämpfen  zu  urtheilen,  vorzüglich  an- 
gegriffen sind,  würde  unsere  Pathologie  bereichert 
haben. 

Dr.  Davy  beobachtete  zu  Ceylon,  dass,  ob- 
gleich die  Körper  vor  dem  Tode  steif  waren,  sie 
doch  nachher  ganz  biegsam  wurden,  und  dass  die 
Muskeln,  wie  die  eines  auf  der  Jagd  oder  durch  den 
Blitz  getesteten  Thieres ,.  gespannt  erschienen,  wel- 
che Erscheinungen  ich  ebenfalls  beständig  beobachtet 
habe.  /,•  • 

2»  Schilderung  des  Sektionserfunds  von  James  Annesley  *)• 

Aeussere  Beschaffenheit,  Die  Extremitäten  wären 
zusammengeschrumpft  und  gerunzelt  und  hatten  eine 

*)  Ueber  die  ostindische  Chidcra,  nach  vielen  eigenen  Beob- 
achtungen und  LeichefloJlnungen,  von  James  Anneslej.  Wach 
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blauliche  Farbe ;  die  Lippen  und  andere  nicht  von  der 
Cutis  überzogene  Theile  sahen  dunkel  purpurfarbig 
aus.  Die  weichen  Theile  waren  zusammengeschrumpft, 
die  Augen  eingesunken,  die  Gesichtszüge  erstaunlich 
zusammengefallen  und  im  Verhältniss  zu  der  kurzen 
Dauer  der  Krankheit  ganz  auffallend  leichenartig;  die 
oberflächlichen  Gefa'sse  waren  zusammengezogen  und 
blutleer. 

Kopßbhte.  Die  Sinus  und  die  Venen  des  Ge- 
hirnes und  seiner  Häute  waren  immer  mit  schwarzem, 
dickem  und  klebrigen  Blute  sehr  stark  angefüllt.  Die 
Aractinoidea  war  oft  undurchsichtig,  etwas  ver- 
dickt und  an  die  anliegenden  Häute  adhärirend.  In 
den  Ventrikeln  und  zwischen  den  Hauten  fand  sich 
oft  etwas  seröser  oder  gelatinöser  Erguss.  Die  Ge- 
hirnsubstanz war  zuweilen  weich  und  breiartig, 
aber  nur  selten  fanden  sich  sehr  deutliche  Spuren  von 
vermehrter  Thätigkeit  der  Gefässe  darin. 

Die  Rongestion  von  schwarzem  Blute  und  der  so 
oft  angetroffene  Erguss  scheinen  die  Stumpfheit,  die 
Schwerhörigkeit,  den  Schwindel  und  das  Brausen 
vor  den  Öhren  veranlasst  zu  haben ,  welches  gewöhn- 
lich während  der  Krankheit  beobachtet  wurde;  auch 
waren  jene  Erscheinungen  gewöhnlich  in  den  Fällen 
in  höherem  Grade  vorhanden,  in  welchen  diese  Symp- 
tome am  heftigsten  sich  geäusssert  hatten. 

Brusthöhle.  Das  Herz  und  die  grossen  Venen- 
stämme fand  man  meistens  von  dickem,  schwarzem 
Blute  stark  ausgedehnt,  welches  in  einigen  Fällen 

.   s 

der  /weiten  Ausgabe  von  1829  a.  d.  Engl,  übers«  vod  Dr. 
G.  Hicnlv. .  Hannover,  i83i.  S.  104  u.  ff. 
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flüssig,  in  anderen  nur  halbflüssig  und  in  noch  "an- 
deren  hoagulirt  war,  wo  es  denn  wie  schwarze,  krü- 
melige Gallerte  aussah.    Die  Substanz  des  Herzens 
schien  zuweilen  weicher  und  leichter  zerreissbar  zu 
sein,  als  im  gesunden  Zustande,   Die  Lungen  waren 
gewöhnlich  verkleinert,  zusammengefallen,  mit  schwar- 
zem Blute  angefüllt,  schwerer  als  im  natürlichen  Zu- 
stande, und  sahen  fleischig,  hepatisirt  und  wie  ge- 
quetscht aus.  Die  Pleura  war  gewöhnlich  blass  und 
gesund,   Das  Pericardium  war  wie  im  natürlichen 
JSustande  und  enthielt  zuweilen  eine  geringe  Menge 
y*u  Serum,  \  t 

Dass  diese  krankhaften  Erscheinungen  mit  der 
Störung  der  Respiration  und  des  Kreislaufes  %  welche 
während  der  Krankheit  beobachtet;  wurde,  in  Verbin- 
dung stehen,  wird  Jedem  einleuchtend  sein.  Auch 
ftnd  man ,  dass  der  Grad  dieser  krankhaften  Umän- 
derungen genau  im  Verhältnisse  stand  zu  dem  Grade 
4er  Störung  jener  Funktionen.  Obgleich  ich  übrigens 
gern  zugeben  will,  dass  ein  grosser  Theil  dieser 
krankhaften  Erscheinungen  erst  nach  dem  Tode  ent- 
stand, so,  glaube  ich  doch  auch  behaupten' zu  dürfen, 
5ass  viele  schon  vorher  eitstanden  waren,  und  dass 
0ie  Unterdrückung  der  vitalen  Thätigheit  in  den  Or- 
ganen zu  der  Zeit,  wo  die  Krankheit  eintrat,  allmäh- 
lich diese  nach  dem  Tode  gefundenen  Umänderungen 
yeranjasste  und  auch  gleichzeitig  mit  ihnen  bestand. 

Bauchhöhle.  Bei  Eröffnung  der  Bauchhöhle  war 
zuweilen,  wie  auch  Jameson  angegeben  hat>  ein  ei- 
genthümlicher  unangenehmer  Geruch  zu  bemerken,  ~ 

torben  waren. 
Der  Magen  enthielt  gewöhnlich  eine  grössere  oder  y 
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'  geringere  Menge  einer  wässrigen ,  trüben  ,  zuweilen 
auch  klümperigen  Flüssigkeit.  Diese  Flüssigkeit  hatte 
ein  verschiedenes  Ansehen;  zuweilen  war  sie  farblos, 
zuweilen  grünlich,  oder  mehr  ins  Gelbe  spielend,  in 
andern  Fällen  braun  ,  fast  schwarz.  An  dem  Perito- 
nealüberzuge  des  Magens  war  meistens  Nichts  weiter 
zu  bemerken,  als  eine  grössere  Kongestion  in  den 
Venen-»  als  man  gewöhnlich  zu  finden  pflegt.  Die 
■Schleimhaut  war  zuweilen  mit  einem  dunkel  gefärb- 
ten, zähen  Schleime  bedeckt,  und  wenn  man  densel- 
ben entfernte,  so  bemerkte  man,  dass  in  den  Haar- 
gefassen  eine  bedeutende  venöse  Kongestion  statt 
fand.  Diese  Kongestion  schien  vorzüglich  in  dem 
unter  der  Schleimhaut  liegenden  Zellgewebe  ihren 
Sitz  zu  haben,  und  zuweilen  war  sie  ah  einzelnen 
Stellen  so  bedeutend,  dass  es  aussah,  als  wären  Ek- 
chymosen  in  dieser  Haut.  Zuweilen  war  die  innere 
Haut  sehr  gerunzelt,  dem  Anscheine  nach  verdickt, 
und  fühlte  sich  teigig  an,  besonders  wenn  der  Magen 
nicht  durch  Flüssigkeit  oder  Luft  sehr  ausgedehnt 
war.  Oft  war  der  Magen  welk  und  erschlafft,  und 
man  konnte  die  Häute  desselben  leichter  als  gewöhn- 
lich mit  einem  harten  Körper  durchbohren.  In  den 
Fällen,  wo  von  Seiten  der  vitalen  Kräfte  einige  Reak- 
tion statt  gefunden  hatte,  war  die  innere  Oberfläche 
des  Magens  ,  vorzüglich  in  der  Gegend  des  Pylorus, 
lebhafter  gefärbt,  fast  roth  und  schien  verdickt  und 
zusammengezogen  zu  sein? 

Das  Omentum  war  zuweilen  zusammengefaltet, 
oder  nach  einer  Seite  des  Leibes  hingeschoben. 

Die  dünnen  Gedärme  waren  zuweilen  an  ei- 
nigen  Stellen  mehr  als  gewöhnlich  zusammengezogen^ 
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oft:  waren  sie  durch  Flatus  ausgedehnt ,  und  die  Ve- 
nen derselben  waren  meistens  sehr  stark  mit  schwar- 
zem Blute  angefüllt;  äusserlich  erschienen  sie  ver- 
dickt, teigig,  und  ihre  Farbe  variirte  von  blassem 
Both  durch  alle  tieferen  Schattirungen  bis  zu  dunk- 
lem Purpur;  die  erstere  Farbe  wurde  besonders  an 
dem  Peritonealüberzuge  des  Duodenum  und  Jejunum 
bemerkt,  die  letztere  am  Ueum,  ungefähr  wo  es  sich 
mit  dem  Coecum  verbindet.  Diese  Schattirung  der 
Farbe  schien  von  dem  verschiedenen  Grade  der  Kon- 
gestion abzuhängen,  in  welchem  sich  die  Kapillarge- 
fasse  und  Venen  der  verschiedenen  Theile  des  Darra- 
kanals  befanden,  so  wie  von  der  Anfiiilung  der  arte- 
riellen Kapillargef  asse ,  und  endlich  auch  von  der  Farbe 
des  in  den  Gelassen  enthaltenen  Blutes. 

Wenn  die  dünnen  Gedärme  aufgeschlitzt  wurden, 
so  fand  man  die  Häute  derselben  verdickt,  zumal 
wenn  der  Darm  nicht  aufgetrieben ,  und  noch  mehr, 
wenn  er  zusammengezogen  war;  häufig  waren  sie 
schlaff,  und  leichter  als  gewöhnlich  zu  zerreissen. 
Die  innere  Oberfläche  fand  man  meistens  mit  einer 
zähen,  klebrigen,  lehmfarbigen  Masse  bedeckt,  die 
zuweilen  auch  rahmartig^  oder  gelblich  aussah.  Diess 
war  vorzüglich  bei  Solchen  der  Fall ,  wo  die  Krank- 
heit plötzlich  eingetreten  war  und  nicht  lange  gedau- 
ert hatte.  Wenn  man  diese  Masse  entfernte,  so  fand 
man  gewöhnlich  die  Schleimhaut  in  dem  obern  Theile 
der  dünnen  Gedärme  blass ,  in  den  unteren  hingegen 
dunkel  und  in  einem  Zustande  von  Kongestion,  vor- 
züglich da,  wo  da*  Ileum  blau  oder  purpurfarbig 
aussah.  Wenn  die  Krankheit  länger  gedauert,  und  vor- 
züglich ,  wenn  die  Konstitution  zu  reagiren  angefan* 
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gen  hatte,  so  löste  sich  der  klebrige  Ueberzug  in 
grösserem  oder  kleinerem  Umfange  los  und  schwamm 
in  dem  flüssigen  Inhalte  der  dünnen  und  dicken  Ge- 
därme ;  die  Schleimhaut  erschien  dann  gefassr  eicher, 
und  die  arteriellen  Kajiillargefasse  erschienen  mehr 
inficirt  als  in  der  frühern  Klasse  von  Fällen. 

Die  dicken  Gedärme  waren  häufig  zusammen* 
gezogen,  zuweilen  waren  sie  ausgedehnte  und  in  ein- 
zelnen Fallen  fand  an  einigen  Stellen  Zusammenzie- 
hung, an  anderen  Ausdehnung  statt.  Kongestionen  in 
den  Venen  und  venösen  Kapillargefassen  war  meistens 
sehr  deutlich  zu  sehen,  vorzüglich  in  dem  Zellge- 
1  webe ,  welches  die  Häute  mit  einander  verbindet.  Die 
äussere  Haut  hatte  gewöhnlich  eine  dunkle  Farbe, 
welche  von  dem  in  den  Gefassen  angehäuften  schwar- 
zen. Blute  herrührte.  Die  Schleimhaut  war  oft  sehr 
gefassreich;  zuweilen  sah  sie  dunkelroth  aus,  vor- 
züglich wenn  die  Krankheit  ziemlich  lange  gedauert 
hatte ,  und  wenn  starke  Stimulantia  gegeben  waren. 
Niemals  fanden  sich  Faeces  in  diesen  Gedärmen,  und 
die  Flüssigkeit,  welche  man  darin  traf,  war  meistens 
der  im  Magen  und  in  den  Gedärmen  befindlichen 
ähnlich.  •  .    i  . 

Dass  die  Kongestion  in  den  Gefassen  der  dünnen 
Gedärme  mit  den  Symptomen  in  Verbindung  steht, 
welche  in  der  Nabelgegehd  beobachtet  wurden,  wird 
Niemand  bezweifeln.  Aus  dem  frühen  Eintreten  der 
Kolikschmerzen  lässt  sich  schliessen,  dass  die  unre- 
gelmässigen Zusammenziehungen  und  Erweiterungen 
im  Darmkanale,  so  wie  die  Menge  der  darin  ange- 
häuften Flatus  sehr  bald  nach  dem  Einwirken  der 

Krankheitsursachen  entstehen ;  diese  Schmerzen  köo- 
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nen  folglich  als  ein  Zeichen  des  ersten  Stadiums  der 
Umänderungen  in  der  Struktur  dieser  Theile  betrach- 
tet werden,  und  obgleich  diese  Umänderungen  aus 
dem  Mangel  an  vitaler  Energie  entstehen,  so  mögen 
sie  doch  wohl  durch  die  krankhafte  Beschaffenheit  de* 
Blutes,  welches  in  den  Gefässen  circuUrf,  noch  veis 
schimmert  werden, 

Die  Leber  war  meistens  ungewöhnlich  dunkel 
und  mit  3chwarzem,  dickem  Blute  sehr  stark  angef  üllt. 
Zuweilen  hatte  sie  eine  purpurrote  oder  dunkelbraune 
Farbe ;  in  andern  Fällen  war  sie  scheckig,  v ergrösser t, 
schlaff  oder  teigig  und  leicht  zu  zerreissen. 

Die  Gallenblase  war  immer  mit  dicker,  kleb, 
riger  Galle  stark  angefüllt.  Die  Galle  sah  gewöhnlich 
bei  denen,  welche  gestorben  waren,  ehe  die  Galle  in 
den  Exkretionen  zum  Vorschein  kam,  dunkelgrün  oder 
schwarz  aus.  Obgleich  der  Ductus  hepaticus  weit  und 
wegsam  war,  so  pflegte  doch  die  Mündung  des  Ductus 
choledochus  zusammengeschnürt  zu  sein,  so  dass  mei- 
stens die  Galle  nur  nach  einem  starken  Drucke  auf 
die  Gallenblase  in  das  Duodenum  überfloss.  Bei  de- 
iicn ,  welche  erst  nach  längerer  Dauer  der  Krankheit 
gestorben  waren,  und  bei  welchen  eine  Reaktion  der 
vitalen  Kräfte  und  ein  Ueberiliessen  der  Galle  in  die 
Gedärme  stattgefunden  hatte,  fand  man  die  Gallenblase 
meistens  leer,  oder  sie  enthielt  nur  eine  geringe  Menge 
von  gesunder  Galle ;  der  Ductus  choledochus  war 
dann  zwar  nicht  immer  ganz  frei  Von  iZusammenachnü- 
rung,  doch  war  er  gewöhnlich  wegsamer  als  in  der 
vorigen  Klasse  von  Fällen.  In  wenigen  Fällen  war  die 
Gallenblase  völlig  leer,  erschlafft  und  welk.  Fast  in 
allen  Fallen,  wo  Galle  in  den  Exkretionen  enthalten 
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gewesen  war,  und  man  bei  den  Sektionen  die  Gallen- 
blase leer  fand,  wo  man  folglich  mit  Recht  annehmen 
konnte,  dass  die  Galle  wahrend  des  Lebens  in  die 
Gedärme  übergegangen  war,  hatte  sich  die  klebrige 
Masse,  mit  welcher ,  wie  früher  beschrieben  Wurde, 
die  innere  Oberfläche  der  dünnen  Gedärme  ausgeklei- 
d«*jt  war,  mehr  oder  Weniger  abgelöset  und  schwamm 
entweder  in  dem  flüssigen  Inhalte  der  dicken  Ge* 
därme^  oder  sie  war  mit  den  Stuhlausleerungen  ganz- 
lieh  fortgeschafft. 

Die  Milz  war  meistens  VergrÖssert 5  mit  schwär* 
.  zem  Blute  Sehr  stark  angefüllt,  und  ihre  Textur  war, 
weich.  In  einigen  Fällen  zerfiel  sie  in  Stücke,  wäh- 
rend man  sie  hebst  den  benachbarten  Theilen  unter- 
suchte, was  aber  sowohl  dem  ungewöhnlichen  Grade 
▼on  Ausdehnung  als  der  Erschlaffung  und  Erweichung 
ihrer  Textur  zuzuschreiben  war.  Die, Farbe  der  Milz 
war  immer  ungewöhnlich  dunkel. 

'  Die  Nieren  hatten  meistens  eine  gesunde  Struk- 
tur, und  es  fand  sich  keine  organische  Umänderung 
daran,  aus  welcher  man  die  völlige  Unterbrechung 
ihrer  Funktionen  während  der  Krankheit  hätte  erklären 
können.       •  ,  - 

Die  Harnblase  war*  meistens  leer,  und  hatte 
sich  unter  die  Ossa  pubis  zurückgezogen ;  die  Schleim- 
haut derselben  war  häufig  mit  einer  beträchtlichen 
Menge  klebrigen  Schleimes  überzogen.  Die  Zusam- 
menziehung  der  Harnblase  War  offenbar  Folge  des 
Mangels  an  Urin. 

Das  Blut.  —  Die  eigentümliche  Beschaffenheit 
des  Blutes  erregte  vorzüglich  in  dem  ersten  Falle, 
welchen  ich  zu  behandeln  hatte,  meine  Aufmerksam- 
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keit.  Bei  jeder  Sektion,  die  ich  veranstaltete,  fand 
ich  die  Venae  cavae,  die  Venae  mpsaraicae,  die  Ve- 
nen in  der  Nahe  des  Herzens,  die  Vena  portarum,  die 
Venae  iliacae  und  suhclaviae,  so  wie  die  Sinus  der 
Gehirnhäute  mit  dickem,  zähem  und  schwarzem  Blute 
stark  angefüllt.  Die  rechte  Hälfte  des  Herzens  war 
gewöhnlich  von  ehen  solchem  Blute  ausgedehnt ;  und 
wenn  die  linke  Hälfte  desselben  ebenfalls  Blut  ent- 
hielt, so  hatte  auch  dieses  dieselbe  Beschaffenheit. 
Die  Lungen  waren  mit  pechschwarzem  Blute  ausneh- 
mend stark  angefüllt,  und  in  allen  inneren  Organen 
fand  mehr  oder  weniger  eine  Kongestion  ison  Blut 
statt,  welches  sich  auf  die  angegebene  Art  verhielt. 
Die  Gefässe  an  der  äusseren  Oberfläche  des  Körpers 
und  in  den  Extremitäten  waren  meistens  zusammen- 
gezogen und  leer,  oder  doch  beinahe  leer. 

Dass  das  Blut  nicht  erst  nach  dem  Tode  diese 
Beschaffenheit  annahm,  wird  durch  das  Verhalten 
des,  selbst  in  den  früheren  Stadien  der  Krankheit,- 
durch  Aderlässe  entzogenen  Blutes  bewiesen;  freilich 
mag  aber  auch  diese  eigenthümliche  Beschaffenheit 
des  Blutes  nach  dem  Tode  noch  zugenommen  haben. 
In  den  spätem  Stadien  und  vorzüglich  wenn  die 
Krankheit  sich  dem  tödtlichen  Ausgange  näherte,  war 
diese  eigenthümliche  Beschaffenheit  des  Blutes  am 
auffallendsten.  Ich  will  nicht  behaupten,  dass  diese 
Beschaffenheit  des  Blutes  die  erste  materielle  Störung 
sei,  welche  nach  dem  Einwirken  der  Krankheitsursache 
erfolgt;  ich  glaube  aber  gewiss,  dass  sie  eines  der 
ersten  Glieder  in  der  Kette  krankhafter  Erscheinungen 
ist,  welche  mit  dem  tinwirken  der  Ursache  beginnen, 
und  dass  sie  natürlich  die  krankhafte  Disposition,  aus 
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welcher  sie  entstand,'  erhöht  und  unterhält.  Man  mag 
behaupten,  dass  das  Nervensystem  auf  irgend  eine  Art 
den  ersten  Eindruck  der  Krankheitsursache  empfing, 
und  nachher  diese  Beschaffenheit  des  Blutes  verur- 
sachte; aber  man  muss  dann  auch  annehmen,  dass  eine  ' 
verminderte  Thätigkeit  der  Lungen,  der  Leber  und 
der  andern  excernirenden  Organe  gleichzeitig,  oder 
doch  beinahe  gleichzeitig  mit  diesem  ersten  Eindrucke 
'  bestand,  und  dass  folglich  die  verbrauchten  und  schäd- 
lichen Bestandteile  des  Blutes  nicht  in  dem  Grade 
ausgeschieden  wurden,  als  es  für  die  Fortdauer  der 
organischen  Funktionen  und  die  Unterhaltung  des  Le- 
bens nöthig  ist. 

Die  Erscheinungen,  welche  bei  den  Sektionen, 
sowohl  an  den  festen  als  an  den  flüssigen  Theilen, 
beobachtet  wurden,  verhielten  sich  bei  den  Eingebor- 
nen  ganz  so  wie  bei  den  Europäern.    Der  einzige 
Unterschied,  welcher  aber  in  der  allgemeinen  Beur- 
theilung  der  Krankheit  Nichts  ändert,  besteht  darin, 
dass  bei  den  Ersteren  die  Krankheit  gewöhnlich  sehr 
schnell  endigte,  da  ihre  Lebenskräfte  bald  unterliegen, 
und  dass  bei  ihnen  nach  dem  Tode  gewöhnlich  Kon- 
gestion beobachtet  wurde;  bei  den  Europäern  hinge- 
gen fand  häufiger  eine  Reaktion  statt,  und  folglich 
fand  man  bei  den  Sektionen  eher  Spuren  von  ver- 
mehrter Thätigkeit  in  den  Kapillargefassen. 


Der  Bericht  des  ßombay'schen  Gesundhejtsrathcs 
bemerkt,  man  habe,  vielleicht  irrthümlich,  geglaubt, 
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dass  die  Leichname  der  an  der  morgenländischen 
Brechruhr  Verstorbenen  schneller  in  Fäulniss  über- 
gehen  als  andere;  W.  Scot  läugnet  dieses  geradezu. 

In  solchen  Fällen,  wo  die  Krankheit  einen  schnel- 
len tödtlichen  Verlauf  genommen  hatte,  fand  man 
dem  Bombay'scheh  Berichte  zufolge  fast  gar  keine 
krankhaften  Veränderungen.  Nach  Dr.  Vos  war  diess 
besonders  bei  Europäern  von  schwacher  und  kränkli- 
cher Konstitution  und  bei  den  geringem  Klassen  der 
Eingcbornen  der  Fall.  Jedoch  gab  die  Unterlei bs- 
hohle  bei  der  Sektion  immer  einen  ausserordentlich 
unangenehmen  Geruch  von  sich,  der  von  dem  ge- 
wöhnlichen Leichengeruch  sehr  verschieden  war.  Es 
war  dabei  aber  nicht  das  mindeste  Merkmal,  dass  die 
Gefässpartie  des  Darmkanals  in  irgend  einem  Theile 
gelitten  hatte ;  er  war  eher  bleich  und  schlafler  als 
gewöhnlich,  angefüllt  von  einer  grossen  Menge  weisser 
verdorbener  Flüssigkeit,  oder  leer  und  von  Luft  auf- 
getrieben. Die  Erklärung  solcher  Fälle  möchte  für 
diejenigen,  welche  die  morgenländische  Brechruhr  als 
eine  Magen-  und  Darmentzündung  angesehen  wissen 
wollen,  eine  schwere  Aufgabe  sein;  bis  jetzt  haben 
sie  sich  derselben  noch  nicht  Unterzogen.  Sehr  oft 
blieben  die  Brust  und  der  Bauch  ungewöhnlich  lange, 
selbst  mehrere  Stunden  nach  dem  Tode  warm,  wenn 
die  Gliedmaassen  bereits  kalt,  bleich  und  steif  gewor- 
den waren* 

Bei  Eröffnung  der  Schädelhöhle  traf  man  nicht 
durchgängig  die  in  den  voranstehenden  Schilderungen 
angegebenen  pathologischen  Veränderungen.  Dr.  Kin- 
nis  machte  auf  der  Morizinsel  dreizehn  Leirhenoflf- 
nungen,  wobei  nur  einmal  die  Eröffnung  de*  Schädel- 
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höhle  unterlassen  wurde*  In  einem'  Falle,  wo  die 
Krankheit  über  12  Stunden  gedauert  hatte,  zeigte 
dieselbe  nichts  Abnorme»;  in  den  übrigen  Fällen  fand 
sich  unter  der  harten  Hirnhaut,  öfters  auch  zwischen 
der  Weichen  und  der  Spinnwebenhaut  Wässrige  Flüs- 
sigkeit, ebenso  meistens  ihn  den  Hirn  Ventrikeln  und 
am  Boden  des  Schädels.  Einigemal  war  die  Substanfe 
des  Gehirns  ziemlieb  Weich  ^  öfters  die  Blutbehälter 
und  die  GePässe  der  weichen  Hirnhaut  von  Blut 
strotzend.  Nach  dem  Berichte  des  Bombay  sehen 
Gesundheitsrathes  sah  das  Hirn  gewöhnlich  ganz  na« 
türlich  aus;  in  einigen  Fällen  war  in  der  Nähe  der 
Kranznaht  Lymphe  zwischen  dessen  Häuten  ergossen, 
in  andern  Fällen  waren  die  Hirnhöhlen  und  die  Zu 
denselben  führenden  i Blutadern  mit  sehr  dünkeint 
Blute  angefüllt.  —  W.  Scot  sagt,  das  Hirn  solle  in 
einigen,  Fällen  Kohgesfaton  gezeigt  haben1*  doch  sei 
diess  nicht  völlig  entschieden.  Nach  Gravier  zeigte 
das  Hirh  keine  krankhaften  Veränderungen.  Solche 
acheinen  mithin  wenigstens  nicht  konstant  zu  sein«  < 

Ii 

Die  beiden  Schilderungen  des  Sektionsexfunds  töfl 
Conwell  und  Annesley  geben  ruber  die  Rückgrats- 
höhle Nichts  an}  die  überhaupt  selten  untersucht  Wor- 
den Zu  sein  scheint.  Die  krankhaften  Veränderungen, 
-weiche  die  in  ihr  enthaltenen  Organe  eingehen,  ent- 
sprechen denen  der  Sohäfleihbhle,  W.  Scot  sagt, 
in  einem  FaUe  •>  wo  mdn  >da3  ^Rückenmark  Untersucht 
habe  ,  sei  dessen .  (Scheide  sehr  entzündet  gefunden 
worden;  jedoch  sei  diess  kein  reiner  Brechruhrfall 
gewesen.  Dr.  Kinnis  untersuchte  die  Rückgratshöhle 
in  zwölf  Fälldn  J  nur  einmal  fand  ex*  keine  Abfiorini* 
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täten.  In  den  ajndern  Fallen  zeigten  sich  gewöhnlich 
wässrige  Exsudationen  unter  der  harten  Haut  des 
Rückenmarks ,  und  die  Blutadern  der  weichen  Haut 
waren  von  Blut  ausgedehnt,  in  einem  Falle  aber  wa- 
ren sie  fast  leer«  . •. ■  « 

Die  von  Conwell  und  Annesley  angegebenen 
Veränderungen  der  Lungen  scheinen  nicht  konstant 
zu  sein.  Dr.  Labrousse  auf  der  Insel  Bourbon  und 
Guillemeau  auf  der  Morizinsel  wollen  die  Lungen 
ganz  normal  gefunden  haben;  ebenso  waren  die  Brust- 
eingeweide nach  dem  Bombay  sehen  Berichte  gewöhn- 
lich gesund;  damit  stimmt  auch  Gravier  überein, 
Dr.  Kinnis  scheint  an  den  Lungen  keine  in  die  Au- 
gen fallenden  Veränderungen  beobachtet  zu  haben, 
wenigstens  spricht  er  gar  nicht  von  ihrer  Beschaffen- 
heit. 

Dass  die  linke  Herzkammer  in  der  Begel  kein 
oder  nur  wenig  Blut  enthielt  wie  Conwell  angibt, 
findet  sich  bei  andern  Beobachtern  nicht  bestätigt. 
Im  Gegentheil  sagt  W.  Scot,  beide  Herzkammern 
werden  voll  dunklen  Blutes  gefunden;  ebenso  giebt 
;es  der  Bericht  des  Bengalischen  Gesundheitsrathes  an. 
Die  Schlaffheit  der  Herzsubstanz,  deren  Conwell 
und  Annesley  erwähnen,  findet  sich  gleichfalls  nicht 
immer»  In  einem  Falle  war  das  Herz  vielmehr  un- 
gemein fest  anzufühlen,  und  sein  Gewebe  widernatür- 
lich trocken  und  fest,  so  dass  es  nur  mit  Mühe  durch- 
schnitten werden  konnte;  dabei  hatte  der  Herzbeutel 
ein  unnatürlich  rojthes  Ansehen  *). 


^Medic.  Chirurg.  Zeitung.  Jahrg.  i8a5.  Bd.  IV.  S.  36. 
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Ueber  die  Ergebnisse  der  Eröffnung  des  Unter, 
leibs  haben  wir  den  genauen  Angaben  Conwell's  und 
Annesley's  aus  sonstigen  Beobachtungen  nur  wenig 
beizufügen.  Mehrere  Aerzte ,  fanden  Intussusceptionen 
des  Kr  um  m dar  m  es-,  namentlich  J)r.  Kinnis^der  Wund- 
arzt Tel  fair  auf  der  Morizinsel  fand  sogar  in  einem 
Falle  zwei  ineinanderschiebungen,  die  eine  in  der 
Mitte,  die  andere  am  untern  Ende  des  Krummdarmes. 
Der  Wundarzt  Gill espie  zu  Port-Louis  auf  der  Mo- 
rizinsel fand  fast  immer  Würmer  in  den  Gedärmen, 
auch  Dr.  Kinnis  fand  häufig  welche.  Ob  vielleicht 
Würmer  für  die  Krankheit  geneigter  machen  — 

Wenn  wir  hier  von  den  Angaben  der  russischen 
Aerzte  in  Betreff  des  Sektionserfunds  Nichts  erwäh- 
nen,  so  hat  diess  seinen  Grund  darin,  dass  diesel- 
ben, soweit  sie  uns  bekannt  geworden  sind,  sich 
durch  Nichts  als  durch  ausnehmende  Kürze  auszeich- 
nen.  — 

9  1 

Ueber  den  Leichenerfund  bei  den  am  nachfolgen- 
den galligen  Bieber  Gestorbenen  berichtet  Dr.  John 
Adam:  »Fünf  Oefihungen  wurden,  damit  die  Fäul- 

.  niss  keine  Veränderungen  hervorbringe,  möglichst 
schnell  nach  dem  Tode  gemacht,  und  nur  bei  einer 
der  Kopf  geöffnet.  Die  Hirnhäute  waren  im  natürli- 
chen Zustande-,  die  weiche  Haut  blos  an  mehreren 
Stellen  getrübt,  was  bei  genauerer  Untersuchung  von 
einer  grösseren  Menge  Blutwasser  in  den  Gefassen 

.  und  einem  Mangel  roth färbender  Blutkügelchen  her- 
zurühren schien.  Es  waren  keine  Zeichen  von  Ueber- 
iüllung  oder  vorgängig  vermehrter  Thätigkeit  der 
Haargefässe  sichtbar,  und  eine  grössere  Menge  von 

12  * 


Digitized  by  Google 


t 


180       '  ,  • 

Blutwasser  als  sonst.  Im  Bauche  war  das  Netz  immer 
nach  dem  Magen  in  die  Höhe  gezogen,  äusserlieh 
leicht  gerothet  und  allenthalben  zusammengezogen. 
Bei  Durchschneidung  des  Magens  fand  man  dessen 
-ganze  innere  Fläche  geröthet,  in  einigen  Fällen  sogar 
•hellroth,  in  andern  hingegen  dem  Eisenreite  gleichend, 
nicht  sternförmig,  wie  in  BrechruhrPirllen ,  wö  der 
Kranke  bald  nach  dem  Anfalle  gestorben  war.  Nach 
dem  Pfortner  zu  war  die  Farbe  immer  Sehr  dunkel 
und  breitete  sich  ton  dort  nach  dem  Zwolffinger- 
darme  hin  aus.  Diese  EntZiindüngsröthe  war  blos  auf 
die  Schleimhaut  des  Magens  beschränkt,*  und  konnte 
daher  durch  Schaben  der  Oberfläche  mit  dem  Zer- 
gliederungsmesser  entfernt  werden ,  worauf  die  dann 
biosliegende  Muskelhaut  keine  ungewöhnliche  Farbe 
zeigte*  Der  Magen  enthielt  meistens  eine  schmutzige 
wässerige  Flüssigkeit  mit  kleinen  grünlichen  oder 
schwärzlichen,  in  derselben  schwimmenden  Flocken«, 
welche  an  dem  dessen  innere  fläche  überziehenden 
Schleime  anhingen.  Die  dünnen  Gedärme  schienen 
auswendig  nicht  sehr  von  ihrem  gewöhnlichen  Ansehen 
abzuweichen,  ausgenommen  in  einem  Falle ,  wo  sie 
purpurfarbig  und  hier  und  dort  hellroth  Waren.  In- 
wendig war  die  Rothung  wie  im  Magen,  und  Wenn 
der  Schleim  Weggeschafft  und  der  Darm  losgetrennt 
zwischen  Auge  Und  Licht  gehalten  wurde,  sahen  die 
erweiterten  und  zahlreichen  Gefässe  wie  ein  dichtes 
Netzwerk  aus.  In  einem  Falle  bemerkte  man  an  meh- 
reren Punkten  eine  Annäherung  zur  Vereiterung.  Der 
Darm  enthielt  in  diesem  einen  gelblichen  dünnen,  gal- 
ligten  Roth,  der  wie  die  schwarze  Flockenmasse  im 
Magen  fest  an  dem  Schleimüberzuge  seiner  innern 
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Fläche  hieng.  Zuweilen  schien  die  schleimige  Abson- 
derung der  Gedärme  in  einen  eiterartigen  AusÜuss 
wie  heim  Tripper  verwandelt  zu  sein.  Doch  zeigten 
sich  alle  diese  Erscheinungen ,  ausser  in  einem  Falle, 
blos  in  den  dünnen  Gedärmen  9  und  der  Griolmdarm 
nahm  an  dieser  krankhaften  Beschaffenheit  keinen 
Theil.  Einmal  war  der  Blinddarm  ungewöhnlich 
gross  und  lag  über  der  Blase  am  untern  Theil  des 
Bauchs,  auch  seine  innere  Fläche  war  geröthet,  wie 
die  der  dünnen  Gedärme,  und  in  einem  andern,  mit 
langwieriger  Ruhr  verbundenen  Falle  war  der  Darm 
in  seiner  ganzen  Länge  in  Hinsicht  der  Beschaffenheit 
so  wie  seiner  Absonderungen  krankhaft«  Im  untern 
Theile  des  Krummdarms  war  der  Schleim  roth  ge- 
färbt, wie  von  dünnem,  geronnenem  Blute,  und  dieses 
Ansehen  ging  bis  zum  After  ununterbrochen  fort. 
Auch  die  Häute  des  Darms  waren  verdickt,  und  auch 
sonst  noch  in  ihrem  Baue  verändert,  wie  man  gewöhn- 
lich bei  veralteten  Ruhrfallen  findet.  Die  Leber 
schien  nur  mehr  Blut  als  gewohnlich  zu  enthalten  und 
war  in  einem  Falle  härter,  so  wie  auch  ihre  Ober- 
fläche mehr  gerunzelt  und  wie  alte  Narben  aussehende 
Stellen  enthaltend.  Vergrössert  war  sie  indessen  nie- 
mals. Die  Gallenblase  war  gewöhnlich  von  dünner, 
grüner  Galle  ausgedehnt,  in  einem  Falle  halbgefüllt, 
in  einem  andern  war  die  Galle  mehr  zäh  und  klebrig, 
in  einem  dritten  die  Blase  an  Grösse  verdoppelt,  und 
ganz  voll  von  einer  hellen,  farblosen  Flüssigkeit,  wie 
Wasser,  worin  etwas  Weniges  von  reinem  Schleim 
aufgelöst  ist.  Hier  schienen  auch  die  Gefässe  der 
innern  Haut  der  Blase  erweitert,  und  ihr  Inhalt  dunk- 
ler als  gewöhnlich  zu  sein.  Auch  war  der  Blasengang 
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ganz  verstoph  und  «ehr  verdickt.  Die  Müs  war  in 
einem  Falle  kleiner  ab  gewöhnlich,  aber  in  einem 
andern  vollkommen  gesund,  und  in  jeder  Hinsicht  na- 
turgemäss,  so  wie  auch  die  noch  unerwähnt  gebliebe- 
nen Baucheingeweide.»  , 


i 
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IV. 

Von  der  Behandlung  der  morgenlijndischen 

Brechruhr. 


Dass  die  folgende  Darstellung  der  gegen  die  mor- 
genlandische Brechruhr  ia  Anwendung  gebrachten  Be- 
handlungsmethoden unsere  Leser  ganz  wird  befriedi- 
gen und  beruhigen  können,  müssen  wir  bezweifeln. 
In  der  That  ist  es  unbegreiflich ,  dass  jezt,  nachdem, 
diese  Krankheit  innerhalb  vierzehen  Jahren  ausgebrei- 
tete Landstriche  durchzogen  und  durch  das  Befallen 
von  Millionen  Menschen  den  Aerzten  so  ausgedehnte 
Gelegenheit  zum  Beobachten  dargeboten  hat,  die  viel- 
ialtigen  Erfahrungen  noch  nicht  zu  einem  sicherern  und 
beruhigendem  Resultate  geführt  haben.  Vergleicht 
man  die  Erfahrungen  so  vieler  Aerzte,  so  sieht  man 
sich  in  ein  Labyrinth  versetzt,  wo  man  ängstlich  nach 
dem  Faden  der  Ariadne  sucht,  um  sich  aus  demselben 
nieder  herauszufinden.    Ein  Arzt  empüehlt  ein  Mittel 
id»  fast  unfehlbar,  das  ein  Anderer  geradezu  als  todt- 
bringeud  betrachtet.    Manche  Aerzle  stimmen  in  der 
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Bestimmung  der  anzuwendenden  Mittel  übercin,  aber 
geben  diese  in  ganz  entgegengeserter  Absicht,  Die 
grösste  Schwierigkeit  aber  macht  die  bunte  Mischung, 
in  welcher  die  verschiedensten  Mittel  zugleich  gereicht 
wurden,  so  dass  es  fast  unmöglich  ist,  auszumitteln, 
welchem  der  angewendeten  Mittel  Torzugsweise  die 
Herstellung  der  Kranken  ??u  verdanken  sei.  Aus  allen 
Klassen  des  überreichen  Arzneischatzes  hat  man  ge- 
gen das  fürchterliche  Uebel  die  wirksamsten  Mittel 
bervorgesticht ;  Kälte  und  Wärme,  antiphlogistische 
Mittel  und  die  kräftigsten  und  flüchtigsten  Reizmittel, 
Brechmittel  und  Laxanzen,  selbst  Drastica,  Eis  und 
.  Brantwein  und  feurige  Weine,  Narcotica  und  Excitan-» 
tia,  säuretilgende  Mittel  und  Säuren  u.  8,  w. ,  Alles 
wurde  versucht,  Alles  gerühmt,  Alles  wieder  herun* 
tergesetzt. 

Die  Menge  der  zur  Bekämpfung  der  morgenlän-» 
dischen  Brechruhr  gerühmten  Mittel  ist  ein  trauri- 
ger Beweis,  dass  die  Behandlung  dieser  Krankheit 
noch  auf  sehr  schwachen  Füssen  steht.  Man  ist 
gewohnt,  die  Wirkung  der  gegen  eine  Krankheit 
empfohlenen  Mittel  für  um  so  unsicherer  zu  halten, 
und  die  Krankheit  selbst  als  um  so  schwerer  zu- 
gänglich anzusehen,  je  grosser  die  Zahl  jener  Mittel 
ist.  Beurtheilt  man  die  Gefahr  der  morgenländischen 
Brechruhr  nach  diesem  Maasstabe,  gegen  den  sich 
freilich  Manches  einwenden  lässt ,  so  steht  es  aller- 
dings schlimm  mit  der  Hoffnung,  dass  es  der  Arznei- 
lunst  gelingen  werde,  bedeutende  Vortheile  über  die- 
sen neuen  Feind  zu  erringen.  Wirklich  haben  auch 
schon  Mehrere  die  Ansicht  ausgesprochen,  dass  die 
Kuost  der  Aerzte  so  viel  wie  Nichts  gegen  die  Cho- 
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Iera  vermöge,  und  sie  den  Krankheiten  beigezählt,  von 
denen  Aretaeus  sagt:  rd  fisl^ova  ndvra  i&vrcu  poij- 
voi  öeot!  So  meinten  schon  in  Indien  in  den  ersten 
Jahren,  als  die  Brechruhr  wüthete,  einige  Aerzte,  und 
auch  in  Deutschland  hallte  diese  Ansicht  wieder,  als 
im  vorigen  Jahre  dieser  Schrecken  der  Völker  immer 
näher  gegen  unser  Vaterland  Sich  heranwälzte.  Ein  in 
der  allgemeinen  Zeitung  mitgetheilter  nicht  uninteres- 
santer Aufsatz,  der  ohne  Zweifel  von  einem  Arzte 
herrührt  *),  schliesst  mit  der  beunruhigenden  Anweisung, 
diejenigen,  welche  von  der  Krankheit  befallen  werden, 
mögen  sich-»  statt  auf  menschliche  Hülfe  zu  bauen,  ei- 
nem höhern  Better  empfehlen.  Unpassend  erscheint 
es  auf  jeden  Fall,  die  furchtsamen  Gemuther  auf  tfiese 
Art  auf  ein  Uebel  vorzubereiten,  das  auch  uns  seine 
Macht  fühlen  lassen  kann;  gewiss  aber  ist  es  auch 
höchst  unrichtig,  die  Wirksamkeit  aller  bis  jetzt  an- 
gewendeten Heilmittel  in  Zweifel  zu  ziehen,  wenn  es 
gleich  nicht  leicht  ist,  diejenigen,  welche  entschieden 
nützlich  sind,  zu  bestimmen.  In  Ostindien  glaubte  man 
sogar,  dass  kein  von  der  Brechruhr  Befallener  genese, 
der  nicht  behandelt  werde.  William  Scot,  Mar- 
shall und  mehrere  andere  Aerzte  sprechen  diese 
Ueberzeugung  aus.  Indessen  ist  es  ausgemachte  dass 
auch  die  Heilkraft;  der  Natur  ohne  Unterstützung  der 
ärztlichen  Kunst  den  Kampf  mit  der  Krankheit  beste- 
hen kann,  dass  aber  dieses  viel  seltener  der  Fall  ist, 
als  wenn  Arzneimittel  in  Gebrauch  gezogen  werden. 
Bei  der  Epidemie  im  Orenburgischen  Gouvernement 


*)  Allgemeine  Zeitung  i83o.  Nro.  33a.  Beil. 
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im  Herbst  und  Winter  ,i8S0/5, ,  in  welchen  übrigens 
die  Krankheit  nicht  in  ihrer  gewöhnlichen  Bösartigheit 
auftrat,  kamen  mehrere  bestimmte  Falle  vor,  dass 
Brech ruhrkranke,  ohne  dass  Arzneien  angewendet  "wur- 
den, genasen;  alle  Nachrichten  aber  stimmen  darin 
überein,  dass  solche  Fälle  höchst  selten  sind«,  und 
dass  die  Meisten,  denen  keine  ärztliche  Hülfe  zu  Theil 
wurde,  starben.  Dagegen  behaupten  mehrere  A erste, 
welche  die  genannte  Epidemie  zu  beobachten  Gele- 
genheit hatten,  namentlich  der  Operateur  Wosho- 
brinikow  und  der  Staabsarzt  Püpurew,  die  Cho- 
lera werde  immer  geheilt,  wenn  zu  gehöriger  Zeit 
die  zweckmässige  Hülfe  geleistet  werde. 

Wenn  die  Bemühungen  der  Heilkunst  gegen  die 
Verheerungen  der  Brechruhr  in  Asien  und  im  Osten 
Europas  bis  jezt  im  Allgemeinen  kein  tröstliches  Ke- 
sultat  hatten,   so  ist  doch  nicht  zu  bezweifeln,  dass 
im  Falle  die  Krankheit  auch  den  Westen  unsers  YVelt- 
theils  noch  überziehen  sollte,  sowohl  die  allgemeinen 
polizeilichen  Maassregeln  als  die  Behandlung  der  Kran- 
ken einen  ungleich  besseren  Erfolg  haben  würden,  in- 
dem  in    unsern   höher  kultivirten  Ländern  manche 
Umstände,  welche  den  Bemühungen  der  Regierungen 
und  der  Aerzte  hemmend  entgegentraten,  'wegfallen 
würden,  und  die  Krankheit  uns  auch  besser  vorberei* 
tet  treffen  würde,  als  diess  augenscheinlich  in  Ruß- 
land der  Fall  war.    Man  braucht  desshalb  die  über» 
triebenen^  Besorgnisse  so  Vieler  nicht  zu  theilen,  die 
schon  wähnen,  dieser   Würgengel  des  neunzehnten 
Jahrhunderts  werde  mit   der  Bevölkerung  Europa'« 
nicht  glimpflicher  verfahren ,  als  der  schwarze  Tod 
im  dreizehnten  Jahrhundert.    Es  Ware  höchst  traurig« 

■ 


tized  bv  Oo 


I 


I 

• 


-wenn  die  Heilkunde  hier  nicht  einen  Beweis  ihrer 
r  ortschritte  zu  liefern  im  Stande  wäre. 

In  der  folgenden  Aufzählung  der  gegen  die  mor- 
genländische Brechruhr  empfohlenen  und  in  Anwen- 
dung gebrachten  Mittel  könnte  man  eine  strenge  sy- 
stematische Ordnung  vermissen;  man  wird  hier  und 
da  Mittel  aus  den  verschiedensten  Klassen  zusammen- 
gestellt finden,  und  es  könnte  passender  scheinen,  die 
Mittel  durchaus  nach  der  Aehnlichkeit  ihrer  Wirhun- 
gen an  einander  zu  reihen.    Eine  solche  Anordnung 
lässt  sich  aber  nicht  streng  durchführen,  da  sehr  häu- 
fig die  verschiedensten  Mittel  zugleich  in  Anwendung 
gebracht  worden  sind,  und  sich  desshalb  nur  über  die 
gemeinschaftliche  Wirkung  dieser  Mittel  Erfahrungen 
nachweisen  lassen,  ohne  dass  man  dabei  immer  bestim- 
men kann,  welchem  einzelnen  Mittel  der  glückliche 
oder  unglückliche  Erfolg  der  Behandlung  vorzugs- 
weise beizumessen  ist.  In  diesem  Umstände  aber  liegt' 
auch  ein  Grund,  warum  die  Therapie  dieser  Krank- 
heit noch  nicht  fester  basirt  ist.    Es  fragt  sicji,  ob 
man  nicht  weiter  vorgeschritten  wäre ,  wenn  man  bei 
der  Behandlung  der  morgenländischen  Brechruhr  von 
den  bei  der  gewöhnlichen  Cholera  gemachten  Erfah- 
rungen ausgegangen  wäre.    Dass  man  bei  der  Hef- 
tigkeit und  dem  raschen  Verlauf  auf  Abweichungen 
von  jener  Behandlungsweise  gekommen  wäre,  ist  nicht 
zu  bezweifeln,  aber  die  HeiUnzeigen  möchten  doch 
dieselben    geblieben   sein.     Denn    jedenfalls  stehen 
die  gewöhnliche  und  die  morgeniändische  Biechruhr? 
wenn  sich  auch  eine  sichere  Diagnose  beider  aufstel- 
len Hesse,  was  bis  jetzt  noch  nicht  geschehen  ist,  ein- 
t  ander  näher,  als  die  morgeniändische  Brecht  uhr  mit 
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der  Ruhr  verwandt  ist,  von  welch  Jeztercr  die  eng- 
lischen Aerzte  die  Behandlung  iür  jene  entlehnten. 
Nach  der  Parallele  •>  die  wir  oben  zwischen  der  mor- 
genländischen una  der  gewöhnliehen  Brechruhr  gezo- 
gen haben 9  glauben  wir  gerechtfertigt  zu  sein,  wenn 
wir  in  der  nachfolgenden  Darstellung  der  Therapie 
der  morgenländischen  Brechruhr  auch  auf  die  bei  der 
gewöhnlichen  gemachten  Erfahrungen  Rächsicht  nehmen. 

Die  Hauptmitte],  welche  die  brittischen  Aerzte  in 
Ostindien  gegen  die  morgenländische  Brechruhr  an- 
wandten, waren  versüsstes  Quecksilber  und 
Mohnsaft;  in  der  Regel  wupdeq  beide  zusammen 
gegeben  und  zwar  in  beträchtlichen  Dosen.  Man  soll 
auf  diese  Verbindung  durch  Zufall  gekommen  sein, 
indem  ein  an  dieser  Krankheit  Leidender  einen  Skru- 
pel versüsstes  Quecksilber  und  gleich  darauf  60  Trop- 
fen von  einer  Opiumtinktur  aus  Versehen  einnahm 
und  wider  Vermuthen  genas,;  indessen  scheint  diese 
Geschichte  zur  Empfehlung  dieser  Kurmethode  erfun- 
den zu  sein,  denn  es  ist  viel  wahrscheinlicher,  dass 
der  gute  Erfolg  derselben  bei  andern  tropischen  Krank- 
heiten dazu  Veranlassung  gab,  sie  auch  in  der  mor- 
genländischen Brechruhr  zu  versuchen.  Die  Verbin- 
dung von  versüsstem  Quecksilber  in  Skrupeldosen  mit 
Opium  war  schon  längere  Zeit  vor  dem  Wüthen  der 
Breohruhr  bei  den  in  Ostindien  so  häufigen  Leber- 
entzündungen und  Ruhren  nach  Johnson' s  Empfeh- 
lung gewöhnlich  in  Anwendung  gebracht  worden,  und 
die  Verwandtschaft  der  letztern  Krankheit  mit  der  Brech- 
ruhr führte  zu  dem  Versuche,  ihre  Wirksamkeit  auch 
in  dieser  zu  erproben.  Diese  Methode  erwies  sich 
denn  auch  in  Ostindien  nach  den  Zeugnissen  von  einer 
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Menge  englischer  Aerzte  als  recht  gut;  anf  ihre  Em- 
pfehlung -wurde  sie  später  in  andern  Ländern,  wo  die 
Cholera  hindrang ,  und  wo  europäische  Aerzte  sie  zu 
behandeln  bekamen,  meistens  angenommen.  So  em- 
pfahl sie  auch  im  Jahre  1823,  als  die  Seuche  in  die 
südlichen  Provinzen  des  russischen  Reiches  eindrang, 
der  Medicinalrath  in  Petersburg  in  der  Ton  ihm  ver- 
fassten  Und  noch  jetzt  überall  in  Bussland  verbreite- 
ten Anweisung«  Obgleich  die  meisten  Aerzte  in  Ost- 
indien in  die  Verbindung  von  Calomel  und  Opium  das 
grösste  Vertrauen  setzten ,  so  -war  übrigens  doch  der 
Erfolg  dieser  Mittel  keineswegs  so*  dass  man  sich  auf 
sie  allein  Verlassen  hätte*  und  man  wandte  daher  mei- 
stens zugleich  noch  andere  Mittel  an,  die  auf  den  Er- 
folg der  Behandlung  durchaus  nicht  ohne  Einfluss  sein 
konnten-»  wenn  sie  auch  von  den  meisten  Aerzten  nur 
als  Unterstützungsmittel  der  Kur  angesehen  wurden. 
Dass  die  Erwartungen,  die  man  von  der  Behandlung 
mit  versüsstem  Quecksilber  und  Opium  hegte,  in  der 
Erfahrung  sich  nicht  so  recht  verwirklichten,  geht 
übrigens  auch  aus  den  mancherlei  Modifikationen  der 
Anwendung  dieser  Mittel  hervor« 

Schon  Dr.  Tytler,  de*,  wie  wir  im  ersten  Bande 
bemerkt  haben,  der  erste  Arzt  war,  welcher  die  Gho- 
leraepidemie  beobachtete,  wandte  eine  Verbindung 
von  Calomel  und  Opium  an.  Ihm  diente  das  erstere 
als  ein  die  schädlichen  im  Magen  und  in  den  Gedär- 
men befindlichen  Reisüberreste,  die  seiner  Ansicht 
nach  die  Ursache  der  Krankheit  waren,  kräftig  abfüh- 
rendes und  nebenher  auch  die  übermässige  Ab- 
sonderung verdorbener  Galle  hebendes  Mittel; 
der  Mohnsaft  aber  sollte  die  übermässige  Reizbarkeit 
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und  Neigung  zum  Erbrechen  im  Magen  dann  massigen, 
-wenn  es  gefährlich  wäre,  gleich  wieder  Quecksilber 
zu  reichen,  und  den  Krämpfen  und  deren  schwächen- 
den Folgen  zuvorkommen.    Es  wurden  daher  beim 
ersten  Besuche  acht  Gran  versüsstes  Quecksilber,  und 
darauf  Mohnsaft  in  fester  Gestalt  granweise  gegeben. 
SoWd  sich  aber  eine  Abnahme  des  Pulses  zeigte, 
und  die  Haut  kalt  anzufühlen  wurde,  ward  eine  krampt- 
stillende  und  reizende  Arznei  aus  zwei  Unzen  Schwe- 
fel naphtha,  eben  so  viel  Salmiakgeist  und  /einem  Quart 
gewöhnlichen  Wassers  gereicht    Zugleich  ward  mit 
dem  versüssten  Quecksilber  in  Gaben  von  vier  Gran 
fortgefahren,  bis  die  Heftigkeit  der  Erscheinungen 
nachHess.    In  einigen  Fällen  waren  zehn  Gran  ver- 
susstes Quecksilber  und  vier  Gran  Mohnsaft  nebst 
acht  Unzen  der  Mixtur  in  24  Stunden  hinreichend,  um 
der  Krankheit  Meister  zu  werden.    Gewöhnlich  hörte 
nach  Tytler  das  Erbrechen  schon  bei  der  ersten 
Gabe  Quecksilber  auf,  und  die  Kranken  Wurden  un- 
ter Beobachtung  der  von  ihm  öffentlich  bekannt  ge- 
machten Anweisung  hergestellt.     Mit  dieser  Anwei- 
sung wurden  zweierlei  Pillen  ausgetheilt,  weisse,  wo- 
von jede  vier  Gran  versiisstes  Quecksilber  enthielt, 
und  schwarze,  die  einen  Gran  Opium  enthielten.  In 
der  Anweisung  hiess  es ,  diese  Pillen  haben  sich  zur 
Hebung  der  Cholera  als  sehr  nützlich  bewährt;  sobald 
-  Jemand  von  der  Krankheit  befallen  werde,  soll  man 
ihn  zwei  weisse  Pillen  nehmen  lassen,  wenn  sie  ohne 
Wirkung  bleiben ,  eine  Stunde  darauf  noch  eine ,  und 
wenn  diese  nicht  helfen,  vier  Stunden  nach  der  ersten 
Gabe  eine  vierte;  wenn  das  Erbrechen  sehr  starli  sein 
.  sollte,  so  müsse  man  eine  you  den  schwarzen  Pillen 
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jedesmal  mit  verschlucken  lassen.  Wenn  diese  Mittel 
nicht  innerhalb  der  zwei  oder  drei  ersten  Stunden 
nach  Anlang  des  Anfalls  genommen  werden ,  so  lasse 
sich  von  ihrer  Anwendung  nur  ein  sehr  beschränkter 
Erfolg  hoffen;  jedoch  sei  es  rathsam,  selbst  in  einem 
so  späten  Zeiträume  der  Krankheit  deren  fortgesetzte 
Anwendung  nicht  zu  unterlassen,  da  sie  auch  in  den 
bösartigsten  Fällen  zuweilen  den  Kranken  gerettet  ha- 
ben. Von  anderweitigen  Mitteln  spricht  Tytler  in 
dieser  Anweisung  nicht;  es  geht  daraus  hervor,  dass 
^wirklich  durch  die  alleinige  Behandlung  mit  Calomei 
und  Opium  glückliche  Kuren  zu  Stande  kamen;  denn 
der  blosen  Heilkraft  der  Natur  können  dieselben 
nicht  wohl  zugeschrieben  werden,  da  die  Fälle,  welche 
Tytler  beobachtete,  nichts  weniger  als  gutartig  wa- 
ren; er  bemerkt  nämlich  im  Eingang  seiner  Anwei- 
sung, dass  die  Brechruhr,  wenn  sie  nicht  geheilt  werde, 
unausbleiblich  in  24  Stunden,  oft  in  noch  viel 
kürzerer  Zeit  tödte.  Indem  t)r.  Tytler  obiges  Ver- 
fahren als  das  beste  und  in  allen  seinen  nachherigen 
Erfahrungen  bewährt  gefundene  empfiehlt,  erklärt  er 
sich  zugleich  heftig  gegen  die  grossen  Gaben  von 
'Quecksilber  mit  Mohnsalt,  die  bald  an  die  Tagesord- 
nung kamen,  und  meint,  dass  die  Heilung  so  mancher 
Kranken^  durch  dasselbe  eigentlich  nur  sagen  wolle, 
'  nicht' alle  seien  daran  gestorben. 

Diese  grossen  Gaben  reichte  schon  im  November 
1817  der  Hülfswundarzt  Corbyn.  Er  gab  xaugen- 
bHcklich  i5  oder  20  Gran  versüsstes  Quecksil- 
ber, welches  er  den  Kranken  auf  die  Zunge  legte 
und  mit  60  Tropfen  Land  an  um  und  20  Tropfen 
Pfeffermünzöl  in  zwei  Unzen  Wasser  hinunter- 
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spülen  Hess.  Er  erklärte  dieses  für  die  beste  Gabe, 
»weil  60  Tropfen  Laudanum,  statt  wie  i5,  20  oder  3a 
zu  reizen,  vielmehr  beruhigend  wirken  und  i5  bis 
20  Gran  versüsstes  Quecksilber  1  statt  wie  5  bis  10 
Gran  Mattigkeit,  Unbehagen  und  Entzündung  der 
Gedärme  au  bewirken  und  desshalb  abzuführen,  das 
Erbrechen  stillen,  die  Krämpfe  heben,  den  Kranken  in 
Schlaf  bringen  und  ihm  ein  oder  zweimal  Oeftnung 
verschaffen«»  Nach  dieser  Behandlung  des  ersten  Ta- 
ges gab  Gorbyn  am  zweiten,  Wo  schon  Erbrechen 
und  Abführen  nebst  den  Krämpfen  aufgehört  hatten 
und  allgemeine  Feuchtigkeit  der  Haut,  gesunder  Schlaf 
und  Fühlbarkeit  des  Pulses  am  Handgelenke  eingetre- 
ten  waren,  3o  Gran  Jalappenwurzel,  welche  ei- 
nen oder  zwei  gallige  Stuhlgänge  bewirkten.  Bei 
dieser  Behandlung  versichert  er  von  110  Kranken  nur 
zwei,  bereits  alte  hinfällige  Leute,  verloren  zu  haben* 
Bei  Europäern  empfahl  Cor byn  überdies*  noch  reich- 
liches Blutlassen  und  niemals  eine  geringere  Gabe, 
als  20  Gran  versüsstes  Quecksilber,  6q  Tropfen  Lau- 
danum und  20  Tropfen  PfeffermünzöT  mit  zwei  Un- 
zen Wasser  zu  reichen,  und  bei  Krämpfen  des  Unter- 
leibs ein  grosses  Blasenpflaster  über  denselben 
zu  legen.  Wenn  dieses  indessen  nicht  ziehen  oder 
das  Blut  nicht  aus  der  Ader  fliessen  .ivollte,  Hess  er 
die  Kranken  warm  baden,  oder  auch  nur,  wo  dies s 
.nicht  zu  erlangen  War,  warm  reiben  und  mit  war- 
mem Wasser  begiessen.  Bei  unaufhörlichem  hefti- 
gem Erbrechen  und  Abführen  reichte  er  80  Tropfen 
.Laudanum  mit  20  Tropfen  Pfefterinünzöl ,  20.  Gran 
versüsstes  Quecksilber,  und  Hess  4«  Tropfen  Lauda- 
nuin  als  Klystier  mit  Beiswasser  geben*  Wenn  in  drei 
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bis  vier  Stunden  keine  Besserung  eintrat,  wiederholte 
er  diese  Gabe,  worauf,  wie  er  sagt,  der  Kranke  in 
einen  gesunden  -Schlaf  verfiel,  aus  dem  er  fast  geheilt 
erwachte.  Die  Nachkur  bestand  dann  in  regelmässi- 
gem Offenhalten  des  Leibes  mit  versüsstem  Queck- 
silber und  Jalappe  und  gelegentlicher  Gabe  von  60 
Tropfen  Laudanum,  um  Schlaf  zu  bewirken.  Das  hef- 
tige und  dringende  Verlangen  der  über  grossen  Durst 
und  starkes  Brennen  in  den  Gedärmen  klagenden 
Kranken  nach  kaltem  Wasser  zum  Trinken  räth  C  o  r- 
byn  niemals  zu  befriedigen,  da  er  viele  während  des 
Trinkens  ihren  Geist  aufgeben  gesehen  habe;  er  em- 
pfiehlt vielmehr  warmes  Reiswasser  als  Getränke  zu 
geben.  Das  versiisste  Quecksilber  räth  er  stets  in 
Pulverform  und  niemals  in  Pillen  zu  geben,  da  diese 
oft  unverändert  abgehen,  und  bei  einer  zwölf  bis 
höchstens  dreissig  Stunden  währenden  Krankheit  keine 
Zeit  zu  verlieren  sei.  Aus  dem  nämlichen  Grunde 
wendete  er  den  flüssigen,  und  nicht  festen  Mohnsaft 
an,  dem  er,  um  die  Luft  aus  dem  aufgetriebenen 
Magen  und  den  Gedärmen  zu  entfernen,  Pfeffermünzöl 
zusetzte.  Als  einen  Beweis  der  guten  Wirkung  sei- 
ner Kurmethode  führt  Corbyn  an,  dass  in  Bombay 
von  i465r  auf  diese  Weise  Behandelten  nur  11 38  star- 
ben, während  1294,  welche  gar  nicht  behandelt  wur- 
den, sijmmtlich  das  Leben  einbüssten.  —  Viele  engli- 
sche Aerzte,  die  das  Corbyn'sche  Verfahren  in  An- 
wendung brachten,  erklären,  sich  dabei  am  Besten  be- 
funden zu  haben.  Ueberhaupt  wurden  das  Quecksilber 
und  das  Opium  allgemein  als  die  Hauptmittel  gegen  die 
Brechruhr  angesehen.  Beide  Mittel  wurden  oft  in  Un- 
geheuern, und  noch  dazu  häufig  wiederholten  Gaben  ^ 
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gegeben;  doch  nur  selten  beschränkte  man  sich  auf 
sie  allein  ,  es  wurden  die  kräftigsten  ilüchtigen  Beiz* 
mittel,  Blutentleemngen  durch  Venaesektion  und  Ar* 
teriotomie,  so  wie  durch  Blutigel,  die  verschieden- 
sten Hautreize  u.  s.  w.  hauög  zugleich  damit  in  An- 
wendung gebracht,  mit  einem  Worte  die  Behand- 
lung so  komplicirt,  dass  schwer  auszumitteln  ist,  was 
denn  eigentlich  wirklich  hülfreich  in  der  Krankheit  war. 

Ehe  wir  nun  zu  der  Aufzählung  der  langen  Bei- 
he  der  in  Anwendung  gekommenen  Mittel  überge- 
hen, wollen  wir  die  Wirksamkeit  der  am  allgemein- 
sten angewandten,  nämlich  des  yersüssten  Quecksil- 
bers,' des  Mohnsafts,  der  Blutentleerungen  und  der 
Hautreize  einer  genaueren  Prüfung  unterwerfen. 

Das  versüsste  Quecksilber.  —  Es  wird  von 
den  meisten  englischen  Aerzten  und  neuerlich  auch  von 
einem  Theile  der  russischen  Aerzte  ganz  vorzugs- 
weise gerühmt;  meistens  betrachten  sie  dasselbe  als 
das  erste  und  unerlässlichste  Mittel  bei  der  Behand- 
lung der  Cholera>  obgleich  sie  seine  Wirkung  auf  die 
allerverschiedenste  Art  erklären.  Dr.  Tytler  gab 
es,  wie  wir  sahen,  um  das  Uebermaass  verdorbener 
Galle  wegzuschaffen,  Andere,  um  die  ihrer  Meinung 
nach  unterdrückte  Gallensekretion  wieder  einzuleiten, 
wieder  Andere  wandten  es  als  antiphlogistisches  Mit- 
tel an,  Viele  endlich,  um  die  grosse  Reizbarkeit  des 
Magens  zu  beruhigen,  denn  Johnson  behauptet  in 
seinem  gepriesenen  Werke  über  die  Krankheiten  tro- 
pischer Länder,  Calomel  in  grossen  Dosen  sei  ein  be- 
ruhigendes Mittel  für  den  Magen,  und  was  John- 
son sagt,  gilt  den  meisten  Aerzten  in  Ostindien  als 
Canon.    Wenn  man  auf  die  grossen  Dosen  von  Calo- 
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mel  mit  Opium  Zunahme  des  Erbrechens  beobach* 
tete^  was  natürlich  nicht  selten  der  Fall  warf  sd 
musste  der  Grund  dieser  Verschlimmerung  in  der  Art* 
wie  man  das  letztere  gab  *   aber  durchaus  nicht  in 
dem  Calomel  liegen.  Nur  selten  wurde  von  dem  ver- 
Süssten  Quecksilber  ausschliesslich  Gebrauch  gemacht) 
Dr.  Kinnis  soll  auf  der  Morizinsel,  wo  die  Krank-» 
lieit  einen  Sehr  bösartigen  Chara Itter  hatte ,  Tont  ver- 
süssten  Quecksilber  ganz  allein  zuweilen  einiger! 
Nutzen  gesehen  haben.    Sonst  finden  sich  keine  An; 
gaben  über  einen  ausschliesslichen  Gebrauch  des  vera 
süssten  Quecksilbers;  dagegen  wurde  es  äber  auch 
selten  ganz  weggelassen  und  auf  die  ailerverschieden* 
ste  Art  gereicht.    Die  Gabe,  welche  zweckmässig 
sein  soll,  variirt   nach  den  Angaben  verschiedener 
Aerzte  von  einigen  Granen  bis  zu  vierzig;  die  Einen 
beschränkten  sich  auf  eine  einzige  Dosis,  Andere* 
häuften  die  Dosen  in  einer  grossen  Anzahl  auf  einan- 
der,  so  dass  die  Kranken  eine  halbe  Unze  und  drü- 
ber zu  verschlucken  bekamen.    Viele  gaben  Imme* 
Skrupeldosen,  Andere  gaben  nach  der  ersten  Dose* 
.das  Mittel  in  absteigender  Quantität;  wiöder  Andere* 
stiegen  vön  Anfang  mit  den  Dosen  Und  verminderten 
Sie  dann  wieder  nach  und  nach.  So  wurde  es  im  Jähr ö 
1823  im  Seehospital  zu  Astrachan  gemacht;  man  gab 
allen  Kranken  das  versüsste  Quecksilber  zuerst  zü 
zehen  Gran,  stieg  dann  alle  drei  Stünden  um  fünf 
Gran  bis  tu.  dreissig  Gran  pro  dosivdann  verminderte* 
inan  in  gleicher  Progression  die  Gabö  und  setzte  zu- 
letzt ganz  aus.    Die  Verehrer  dieses  Wundermittels 
liessen  sich  durch  das  so  häufig  darauf  folgende  Er- 
brechen von  seinem  Gebrauche  nicht  abschrecken. 
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sondern  sind  der  Meinung,  jede  ausgebrochene  Gabe 
müsse  sogleich  durch  eine  gleiche,  die  nicht  in  Rech- 
nung komme,  ersetzt  werden.   Wallace  schlug,  um 
dem  Erbrechen  vorzubeugen,  vor,  das  Calomel  mit 
Opium  in  einer  Portion  Honig  zu  geben,  welches 
Verfahren  denn  auch  von  Andern  häufig  in  solchen 
Fällen,  wo  das  versüsstel  Quecksilber  immer'  wieder 
ausgebrochen  wurde  *  benützt  wurde.    Sonderbar  ist 
es,  wie  die  Aerzte  sich  abmühten,  deri  Grund  des 
auf  das  Einnehmen  von  versüsstem  Quecksilber  ver- 
mehrten Erbrechens  aufzufinden.    Corbyn  empfiehlt 
Opium  in  flüssiger  Form ,  weil  das  feste  leicht  wieder 
durch  Erbrechen  ausgestossen  werde;  dagegen  meint 
Tytler,  man  müsse?  den  Mohnsaft  in  fester  Gestalt 
geben,   da  die  Tinktur  in  grossen  Gaben  gereicht, 
statt  die  Neigung  zum  Erbrechen  zu  vermindern,  *ifl 
vielmehr  steigere.   Diesem  widerspricht  dann  wieder 
Boyle,  der  aus  demselben  Grunde?  den  Mohnsaft  lie- 
ber in  Klystieren  als  innerlich  geben  will,  wie  er 
denn*  einen  Fall  erzählt,  wd  zwei  Drachmen  Mohn- 
safttinktur im  Klystier  alle  Übeln  Erscheinungen  hemm- 
ten, nachdem  der  Kranke  ohne  Verminderung  der 
Reizbarkeit  des'  Magens,  in  einer  Stunde  i3o  Gran 
versüsstes  Quecksilber*  und  25o  Tropfen  Mohnsaft- 
tinktur' genommen  hatte.    Es  gehört  wirklich  keine 
geringe  Verblendung  dazu,  deri  Grund  des  vermehr- 
ten Erbrechens  in  der  Form,  wie  das  Opium  gege- 
ben wurde,  zu  suchen,  statt  im  Calomel.  Allerdings 
ist  bei  einer  so  grossen  Reizbarkeit  des  Magens,  wie 
sie  in  der  Cholera  statt  findet,  Alles,  was  der  Kranke 
zu  sich  nimmt,  im  Stande,  augenblicklich  durch  den 
mechanischen  Eindruck  Erbrechen  hervorzurufen.  Ue- 
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brigens  ist  auch  die  dynamische  Wirkung  de«  Ca- 
lomels  der  Art,  dass  es  bei  einem  reizbaren  Magen 
leicht  Erbrechen  hervorruft;  und  wenn  dies  in  der 
Brechruhr  nicht  immer  sich  bestätigt,  so  ist  dies  eher 
dem  zugleich  gegebenen  Opium,  als  den  grossen  Ga- 
ben des  Calomels  zuzuschreiben.  Dass  das  Opium 
diese  Wirkung,  die  krampfhaften  Zusammenziehun- 
gen, die  das  Erbrechen  hervorbringen,  zu  heben  be- 
sitzt, ist  allgemein  bekannt,  zeigt  sich  aber  ganz  be- 
sonders in  seiner  ausserordentlichen  Wirksamkeit  in 
der  gewöhnlichen  Brechruhr,  welche  die  grössten 
Aerzte  anerkannt  haben.  Indessen  theilen  keines- 
wegs alle  diejenigen  Aerzte,  welche  das  versüsste 
Quecksilber  zur  Heilung  der  Cholera  benützt  haben« 
die  Ansicht,  dass  dasselbe  den  reizbaren  Magen  zu 
besänftigen  vermöge.  Namentlich  bemerkt  John  H en- 
der son,  obgleich  er  das  Calomel  für  das  vorzüglich-  | 
ste  Mittel  erklärt,  dass  es  die  Inkonyenienz  habe* 
dass  es  das  Erbrechen  und  die  äusserst  grosse  Reiz- 
barkeit des  Magens  vermehre,  welches,  da  es  das 
Einbringen  von  Arzneimitteln  verhindere ,  das  schwie- 
rigste  von  allen  Symptomen  sei.  Eben  so  sagt  Wil- 
liam Scot,  unbefangene  Beobachter  haben  nicht  ge- 
funden, dass  (las  versüsste  Quecksilber  beruhige,  eher 
wohl  das  Gegentheil.  Jedenfalls  sollte  man  wohl  die 
Behandlung  mit  solchen  Mitteln  beginnen,  die,  statt 
das  fatale  Erbrechen  zu  steigern,  vielmehr  demselben 
auf  das  Kräftigste  entgegen  wirken ;  letzteres  werden 
ohne  Zweifel  wenige  deutsche  Aerzte  vom  Calomel 
erwarten. 

Die  meisten  Aerzte  *  welche  sich  des  versüsste* 
Quecksilbers   gegen   die  Brechruhr  bedient  haben, 
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hatten  dabei  den  Zweck,  die  Gallensekretion  wieder 
herzustellen.  Die  Wirkung  des  Quecksilber*  auf  die 
Sekretionsthätiirkeit  der  Leber  ist  ausser  Zweif  el«!  tritt 
aber  nur  dann  ein,  wenn  die  resorbircnden  Gelasse 
es  der  allgemeinen  Saitemasse  zugeführt  haben.  Dass 
die  Resorptionsthätigkeit  in  der  Cholera  sehr  darnie? 
d erliegt,  hat  man  bei  dem  allgemeinen  Leiden  des 
vegetativen  Lehens  allen  Grund  zu  glauben.  Wenn 
auch  die  Resorption  nicht  völlig  unterdrückt  ist,  so 
ist  sie  doch  höchst  wahrscheinlich  so  unbedeutend, 
dass  auf  der  Höhe  der  Krankheit  nicht  so  viel  Queck? 
silber  durch  die  Gefasse  aufgenommen  wird,  dass 
dadurch  eine  Wendung  der  Krankheit  herbeigeführt 
werden  könnte.  Vielmehr  wird  der  grösste  Theil  des 
eingenommenen  Quecksilbers  entweder  als  Ballast  in 
den  Darmkanal  liegen  bleiben,  oder  mit  den  wässri- 
gen  Stoffen  durch  das  Erbrechen  und  das  Abiuhren 
wieder  ausgespühlt  werden,  ohne  irgend  eine  Wir- 
kung hervorgebracht  zu  haben.  Hieraus  lässt  es  sich 
'  erklären,  wie  in  manchen  Fällen  eine  so  ungeheure 
Quantität  von  Quecksilber  ohne  Schaden  gegeben 
werden  konnte.  Wenn  die  Krankheit  durch  die  zu- 
gleich gegebenen  Mittel  gebrochen  ist  und  die  Re- 
sorptionsthätigkeit wieder  kräftiger  wird,  dann  tritt 
auch  die  Wirkung  des  im  Darmkanal  zurückgebliebe- 
nen Quecksilbers  ein  und  gibt  sich  besonders  durch 
die  Antreibung  der  Gallensekretion  zu  erkennen;  da- 
her viele  Aerzte  gallige  Stuhlentleerungcn  als  eine, 
kritische  Erscheinung  der  Cholera  aufführen.  Ist  die 
Quantität  d  es  im  Magen  und  in  den  Gedärmen  zu«» 
*uckgehjiebenen  Quecksilbers  gross,  so  kann  durch} 
Übermässige  QaUensekretion.  welche  dadurch  ein^ 
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geleitet  wird,  ein  künstliches  Gattenfieber  hervörg*. 
bracht  werden,  dessen  Prognose  bei  der  durch  die 
Torhergegangene  Krankheit  her  vorgebrachten  Schwäche 
des  Körpers  nicht  anders  als  ungünstig  ausfallen  kann. 
rOb  das  von  manchen  Beobachtern  angeführte  sekun- 
däre gallige  Fieber  wirklich  auf  diese  Weise  entsteht, 
wollen  wir  keineswegs  bestimmt  entscheiden  ,  geste- 
hen aber,  dass  wir  sehr  geneigt  sind,  dieses  anzuneh- 
men.  Es  findet  sich  nämlich  bei  vielen  Aerzten,  wei- 
che ihre  Erfahrungen  über  die  morgenländische  Brech- 
ruhr bekannt  gemacht  haben ,  kein  Wort  über  dieses 
Fieber>  und  zwar  sind  diess  solche,  welche  von  dem 
versüssten  Quecksilber  entweder  gar  keinen  oder  nur 
einen  beschränkten  Gebrauch  gemacht  haben,  wäh- 
rend man  dasselbe  gerade  bei  Solchen  erwähnt  findet, 
welche  die  Wirksamkeit  des  Quecksilbers  über  Alles 
erheben  und  dasselbe  am  ungemessensten  in  Anwen- 
dung gebracht  haben«    Man  könnte  entgegenhalten, 
dass  die  Eraeh einungen ,  weiche  die  Uebersättignng 
des  Organismus  mit  Quecksilber  gewöhnlich  anzuzei- 
gen pflegen,  nach  der  Cholera  nur  selten  beobachtet 
;  werden.    Allerdinga  scheint  selten  in  Folge  der1  üfit 
Quecksilber  behandelten  Brechruhr  Speichelfluss  ein- 
zutreten.  Dabei  ist  aber  wohl  zu  beachten ,  das»  die 
'  Oberbauohgegend  der  in  dieser  Krankheit  vorzüjgs- 
-  Weise  leidende  Theil  ist  und  dass  man  darauf  reicht 
gut  sich  erklären  kann,  warum  die  eigerithiim^cB8n 
Wirkungen  des  Quecksilbers  sich  gerade  in  der  Äf- 
fektion  der  Leber,  die  sonst  weniger  deutlich  hervor- 
ttftt,  zeigen  und  dagegen  die  sonst  das  auffallendste 
Symptom  abgebende  vermehrte  Speicheltfekretion  zu- 
rücktritt,  Letztere  Wirkung  des  Quecksilbers  kann 
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jauch  3$asw{egen  weniger  eintreten,  weil  durch  die 
enormen  ^wfissrigen  Ausleerungen  in  der  Cholera  die 
.Quantität  4  der  wässrigen  Stoffe  im  Körper  »ehr  ver- 
ringert sein  rauss;  dass  dieser  Umstand  von  Ein- 
fluss.  istv  bestätigt  die  Angabe  Dr.  Rang's,  dass 
nach  der  Behandlung  der  Cholera  mit  Quecksilber 
ohne  Opium,  oder  mit  geringeren  Gaben  des  letztem 
iieine  Salivatipn  folgte,  sondern  diese  dann  am.  mei- 
sten freoljachtet  wurde ,  wenn  grossere  Bosen  von 
Opium  zugleich  mit  dem  versüssten  Quecksilber  in 
Anwendung  gebracht  wurden.  In  letzterem  Falle  wur- 
den ,die  wässrigen  Ausscheidungen  des  Darjnkanala 
früher  beschränkt,  und  die  grössere  im  Körper  zu- 
rückgebliebene Quantität  wässriger  Stoffe  war  die  Be- 
dingung der  möglich  werdenden  Salivation, 

John  Henderson,  der  das  versüsste  Queck- 
silber für  das  vorzüglichste  Heilmittel  in  der  morgen- 
Jändiscben  Brechruhr  erklärt,  gesteht  zu,  dass  es  un- 
ter diejenigen  Mittel  gehöre,  welche  am  langsamsten 
wirken,  während  bei  einer  Krankheit,  die  so  schnelle 
; Fortschritte  mache,  schon  auf  einige  Minuten  sehr 
viel  ankomme»  Ferner  bemerkt  er,  dass  es  von  allen 
Arzneimitteln ,  welche  gegenwärtig  in  dem  Verzeich, 
nisse  fkr  Purgirmittel  stehen,  in  Hinsicht  seiner  Wir- 
kungen^ das  unsicherste  sei.  Und  doch  sagt  er;  »Das 
Cajomel  ist  gewiss  wegen  seiner  guten  Wirkung,  die 
,ea  bloss  durch  seine  purgirende  Eigenschaft  her- 
vorbringt, das  vor züg liebste  Mittel,  und  wenn  die 
pur^ende  Wirkung  desselben  fehlschlägt,  so  wird 
es  gewiss  ganz  unnütz  gefunden,»  Wenn  es  sich,  wie 
Henderson  zu  glauben  scheint,  in  der  Cholera  vor- 
züglich um  die  Indikation  handelt,  zu  ^urgiren,  so 
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begreift  man  nicht,  Warum  er  dazu  gerade  das  Calo- 
mel nimmt  ,  das  er  selbst  das  unsicherste  Purgirmit- 
tel  nennt  und  von  dem  er  selbst  gesteht,  dass  es  lang- 
sam wirke,  während  in  dieser  Krankheit  eine  schnelle 
Einwirkung  der  Kunst  nöthig  sei.  Es  könnte  unrecht 
seheinen,  um  die  Wirksamkeit  eines  Mittels  verdäch- 
tig zu  machen,  eine  ungeschickte  Anpreisung  dessel- 
ben  zum  Angriff  auf  dasselbe  zu  benützen.  Allein 
die  Erfahrungen  über  das  versüsste  Quecksilber  sind 
der  Art,  dass  man  unmöglich  aus  denselben  ein  ge- 
nügendes Resultat  ziehen  kann.  Die  meisten  Aerzte 
geben  nur  ihre  Behandlungsweise  an ,  ohne  das  Er- 
^ebniss  derselben  genau  nachzuweisen,  und  können 
vielleicht  letzteres  für  ganz  günstig  ansehen,  wenn 
es  auch  gar  nicht  der  Art  ist,  dass  Andere  sich  da- 
mit begnügen  würden.  Welchen  Theil  aber  das  Ca- 
lomel  an  den  Resultaten  der  Behandlung  hatte,  bleibt 
überdiess  noch  ungewiss,  da  fast  durchgangig  auch 
andere  Mittel  zugleich  angewendet  wurden,  die  nicht 
ohne  Wirkung  sein  konnten  und  vielleicht  noch  bes- 
sere Wirkungen  hervorgebracht  hätten,  wenn  sie  nicht 
mit  Calomel  wären  verbunden  worden.  Unter  aolchen 
Umständen  kann  man  sich  nicht  damit  begnügen,  die 
Empfehlungen  eines  Mittels  ohne  Weiteres  als  be- 
gründet anzusehen;  sondern  man  muss  auch  prüfen, 
ob  rationelle  Gründe  zu  seiner  Anwendung  statt  fan- 
den und  ob  dieselben  richtig  sind.  Ferner  ist  zu  be- 
achten ,  ob  nicht  vorgefasste  Meinungen  die  Beobach- 
tungen trübten. 

Dass  die  Erfahrung  nicht  so  ganz  glänzend  für 
das  Calomel  spricht,  geht 'schon  daraus  hervor,  dass 
manche  Aerzte  von  seiner  Anwendung  zurückkamen. 
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So  müssen  namentlich  in  der  Präsidentschaft  Madras 
die  Erfahrungen  nicht  besonders  für  die  Anwendung 
des  Calomols  gesprochen  haben,  da  in  dem  Berichte 
des  Gesundheitsrathes  von  Madras  der  Herausgeber 
desselben,  William  Scot  sagt:  die  Erfahrung  habe  ge- 
lehrt, dass  das  versüsste  Quecksilber  keinen  eigen- 
tümlichen Einfluss  auf  die  Krankheit  habe ,  und  die- 
jenigen Aerzte,  welche  es  gar  nicht  gebrauchten,  bei 
der  Behandlung  der  Brechruhrkranken  nicht  unglück- 
licher gewesen  seien,  als  diejenigen,  welche  Gebrauch 
davon  machten,  wahrend  sich  gegen  seine  frühzeitige 
Darreichung  triftige   Gründe  anführen  lassen;  nur, 
wenn  bereits  eine  glückliche  Veränderung  eingetre- 
ten sei,  und  die  gewöhnlichen  Verrichtungen  wieder 
im  Gange  seien ,  soll  das  Versüsste  Quecksilber  ange- 
zeigt sein.   Dabei  ist  nicht  zu  übersehen,  dass  der 
Bericht  des  Gesundheitsrathes  in  Madras  erst  im  Jahr 
1824  erschien,  dass  demselben  also  eine  längere  Er- 
fahrung zu  Grunde  liegt,  als  den  Berichten  der  bei- 
den andern  Gesundheitsrä'the  von  Kalkutta  und  Bom- 
bay, in  welchen  die  ausgezeichnete  Wirkung-  des  Cav 
Jomels  gerühmt  wird.    In  Bussland  wurde  das  Calo- 
•jnel  auch  häufig  in  Anwendung  gebracht;  aber  die 
Stimmen  über  seine  Wirksamkeit  sind  sehr  getheiK. 
Jm  Jahre  i,&s3  wurde  in  Astrachan  das  Quecksilber  in 
.den  Hospitälern  allgemein  angewendet-»  in  derBrival- 
praxia  nur  seken;  der  Erfolg  aber  scheint  in  jenen 
nicht  günstiger  gewesen  ati  sein,  als  in  dieser;  auch 
scheinen  die  meisten  dortigen  Aerzte  dem  Calomol 
nicht  besonders  hold  gewesen  zu  sein.    Dr.  Mar- 
io ws  k  y  wollte ,  als  er,  von  der  Krankheit  befallen 
wurde ?  die  Q^lgiwelnulrer  wcjit  nehmen,  wie  Dr. 
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Seidlita  gans  lakonisch  bemerkt.   Dagegen  nehme» 

die  Aerzte,  welche  im  Winter  i8?9/so  im.  Orenbungi* 
sehen  Gouvernement  die  Cholera  zu  beobachten  Ge- 
legenheit hatten,  das  Calomel  in  SchuU.  Man  g*r 
brauchte  es  daselbst  neben  dem  Aderlässe  sehr 
allgemein.  Pupurew  gesteht,  dass  er  es  nicht  über 
i5  Gran  pro  dosi  zu  geben  wagte  \  hingegen  versi- 
chert Granbaum,  dass  er  und  andere  A erste  durch 
Erfahrung  kühner  gemacht  es  zu  einem  Skrupel  und 
mehr  5  bis  8  mal  nach  einander  in  verschiedenen  In« 
tervallen  gegeben  und  hiervon  die  erwünschtesten 
Wirkungen  beobachtet  haben.  Grosse  und  seltene 
Gaben  sollen  nach  ihren  Erfahrungen  am  heilsamsten 
sein.  Nicht  zu  übersehen  ist  es  jedoch,  dass  in  Oren- 
burg  neben  dem  Calomel  nicht  blos  Aderlasse,  son«. 
dem  auch  innerlich  verschiedene  Reizmittel  und  äus- 
serlich  die  kraftigsten  Hautreize  gewöhnlich  in  An- 
wendung kamen.  Ein  ungenannter  Moskauer  Arzt  sagti 
»Versüsstes  Quecksilber  ist  das  allerschä'dlichste  MiU 
tel  und  sollte  untersagt  werden.»  (Magazin,  der  aus* 
länd.  Litter.  der  gesammten  Heilk.  Bd.  XXI.  S,  58.) 
Dr.  v.  Hübenthal,  der  die  Brechruhr  an  der  per«» 
si sehen  Gnänze  beobachtete,  bemerkt  in  seiner  »Dar-» 
Stellung  und  Behandlung  der  orientalischen  Cholera* 
(Hufeland's  und  Osanns  Journ.  der  prakfc  Heilk.  i83i< 
Januarheft.  £.  88  bis  ioä)  über  den  Gebrauch  des; 
Quecksilbers:  »Die  ungeheuren  Gaben  von  Calomell 
einiger  englischen  Aerate  Jitbe  ich  aus  leicht  zu  er-» 
achtenden  Gründen  nicht  versucht;  und  da,  wo  ich) 
dieses  Mittel  von  Andern  anwenden  sah,  schien  e$ 
mir  immer,  als  ob  dadurch  die  krampfhaften  Ersehe^ 
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nungen  vermehrt,  das  üebel  selbst  aber  nie  vermin- 
dert oder  geheilt  wurde. » 

Eben  so  ungünstig  spricht  sich  Professor  Dr.  H. 
Blumenthal  in  seinem  » flüchtigen  Schattenriss  der 
sogenannten  Cholera  indica ,  wie  sie  im  Jahre  i83o  in 
der  ostlichen  Hü  U  te  des  europäischen  Russlands  epi- 
demisch herrschte,  v  (Rnsts  Magazin  für  die  gesammte 
Heilk.  Bq\  XXXIll.  g;  554  bis  58i)  über  das  Calomel 
aus :  »  Die  englischen  Aerzte  haben  in  dieser  Krank- 
heit bekanntlich  das  Opium  und  Calomel  in  grossen 
Gaben  empfohlen ,  und  diese  Mittel  sind  auch  von 
der  Mehrzahl  der  russischen  Aerzte  bona  fide  auf  je- 
nen Rath  angewandt  worden;  ob  mit  vielem  Nutzen, 
daran  mbehte  ich  zweifeln«,  wenn  ich  gleich  manche 
Aerzte  sich  rülimen  hörte,  mit  Calomel  Wünderku- 
ren  vollbracht  zu  haben.  Ich  habe  dieses  Mittel  selbst 
nicht  angewandt,  (denn  für  die  Anwendung  desselben 
in  kleinen  Gaben  fand  ich  nie  die  mindeste  rationelle 
Indikation 7  auch  ward  es,  wie  ich  bei  Andern  gese*» 
hen  habe,  hier  immer  wieder  weggebrochen,  und  in 
Gaben  zu  i5  bis  20  Gran  ,  wie  jene  Aerzte  rathen? 
habe  ich  nie  gewagt,  es  anzuwenden);  aber  ich  war 
einigemal  Zeuge-,  als  es  von  Andern  in  Ungeheuern 
Gaben  gereicht  wurde. '  Die  Ausleerungen  nach  oben 
und  unten  wurden  schnell  gestopft;  der  ganze  Orga- 
nismus gerieth  in  eine  furchtbare  Reaktion ,  die  Kran- 
ken warfen  sich  unruhig  hin  und  her,  ihre  Angst  stieg 
mit' jedem  Augenblick,  das  Auge  irrte  wild  umher, 
der  ganze  Leib  fing  an  zu  zittern,  bis  endlich  im 
glücklichen  Falle,  ein  allgemeiner  Schweiss  ausbrach 
und  der  Patient  von  dieser  epidemischen  Krankheit 
gerettet  war.  (Sollten  diese  Erscheinungen  nicht  durch 
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das  ohne  Zweifel  zugleich  in  grossen  Gaben  gegebene 
Opium  hervorgebracht  worden  sein?)  Hier  wirkt  da* 
Calomel  offenbar  als  ein  Contrastimulus,  und  die  vor- 
handengewesene  Krankheit  wird  durch  eine  neu  erregte 
überwunden.  Aber  ich  sah  auch  Kranke  ,  deren  Zu- 
stand noch  viel  Hoffnung  zur*  Genesung  versprach, 
nach  der  Darreichung  cks  Calomeis  in  furchtbare 
Konvulsionen  mit  Zähneknirschen  verfallen  und  ihr 
diesen  sterben.  Ich  sah  Andere,  die  durch  diese  Me^ 
thode  zwar  dem  epidemischen  Uebel  entrissen  wur* 
den?  —  in  eirt  langwieriges  Siechthum  übergehen,  und 
ward  so  in  der  Ueberzeugung  immer  mehr  bestärkt* 
dass  das  «Calomel  hier  ein  verwerfliche» 
Mittel  sey,  das  für  den  wenigen  Nutzen,  den 
es  in  ein  zelnen  Fällen  gewährt,  in  der  Mehr- 
zahl derselben  einen  überwiegenden  Scha- 
den stiftet.»  " 

ftie*  vielerlei  Gründe,  welche  für  den  Gebrauch 
des  Calomels  angegeben  werden ,  sind  ein  Beweis-,  dass 
man  über  sein  Indicirtsein  nicht  ganz  im  Klaren  war. 
Der  Meinung  Johnson  's,  dass  grosse  Gaben  dieses 
Mittels  die  Reizbarkeit  des  Magens  haben ,  wird  wohl 
in  Deutschland  Niemand  beipflichten.  Dass  das  Calo- 
mel nicht  als  antiphlogistisches  Mittel  in  Anwendung 
L am,  wie  Einige  meinen,  wird  schon  durch  den  gleich* 
zeitigen  Gebrauch  von  den  reizendsten  Mitteln,  der 
fast  immer  statt  fand,  widerlegt.  Am  allgemeinsten 
aber  ist  die  Ansicht,  man  müsse  die  unterdrückte- 
Gallensekretion  herstellen.  Zugegeben,  die  Gallense- 
kretion sei  unterdrückt,  was  durch  den  Mangel  von 
Galle  in  den  ausgeleerten  Stoffen  keineswegs  erwie- 
sen ist,  wogegen  vielmehr  spricht,  dass  in  den  Lei« 
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eben  dt«  Gallenblase  gewöhnlich  gefüllt  ,  ja  überfüllt 
angetroffen  wurde  *  so  ist  diese  Unterdrückung  der 
Sekretion  aller  Wahrscheinlichkeit  nach  entweder  Folge 
des  krampfhaften  Zustandes,  der  den  Darmkanal  be- 
fallen hat  und  sich  wohl  auf  die  Gallengefasse  er- 
strecken könnte  ,  oder  die  Folge  einer  allgemeinen 
Schwäche  des  vegetativen  Lebens,  dem  ein  Leiden 
des  Gangliennervensystems  zu  Grund  liegt,  und  eine 
rationelle  Behandlung  wird 'also  darauf  hinarbeiten  müs- 
sen, durch  Regulirung  der  Tha'tigkeit  der  Nerven 
die  Ausscheidung  der  Galle  indirekt  wieder  herzu- 
stellen,  anstatt  sie  direkt  durch  Mittel,  welche  auf 
die  Leber  wirken,  einleiten  zu  wollen* 

Darüber,  dass  in  Ostindien  bei  der  Behandlung 
dieser  Krankheit  gleich  zu  dem  Calomel  gegriffen 
wurde ,  darf  man  sich  nicht  wundern,  indem  dasselbe 
in  neueren  Zeiten  als  eine  Art  Universalmittel  in  den 
Krankheiten  jenes  Landes  betrachtet  wird,  und  da* 
Selbst  unter  den  Aerzten  eine  eigentliche  Sucht,  mit 
Quecksilber  zu  kuriren  ,  herrscht,  die  nicht  unbeach* 
tet  gelassen  werden  darf,  wenn  man  die  Empfehlung 
gen  dieses  Mittels  gegen  die  morgenländische  Brech* 
rühr  einer  ruhigen  Prüfung  unterwerfen  will. 

Der  Ursprung  der  Mode,  mit  Quecksilber  zu  ku- 
riren, datirt  sich  aus  den  ersten  Jahren  des  gegen- 
wärtigen Jahrhunderts,  zu  welcher  Zeit  sie  in  Benga- 
len begann.  Sie  war  anfangs  gutartig  und  nicht  sehr 
verbreitet,  bis  Johnson  in  seinem  übrigens  in  vie- 
len Beziehungen  schätzbaren  Werke:  Essay  on  the 
lofluence  of  tropical  climates,  more  especially  the 
climate  of  India  on  european  constitutions  etc*  (erste 
Ausgabe,  London,  181 3)  ihr  zu  einer  allgemeinen 
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der  in  der  Abnahme  begriffen  ist.  Das  Johnsohn'sche 
vWerk,  das  nach  dem  Urtheüe  unparteiischer 
und  sachkundiger  Richter  manches  Schätzbare ,  aber 
auch  viele  ungegründete,  verkehrt  vorgetragene  und 
fUr  die  Praxis  höchst  nachtheilige  Lehrsätze  enthält, 
gilt  durch  ganz  Ostindien  für  ein  untrügliches  medt* 
cinisches  Orakel  und  gab  die  hauptsächlichste  Veran* 
lassung  zu  dem  unverantwortlichen  Missbrauch  des 
Calomels.  Dieser  Missbrauch  geht  so  weit,  dass  nicht 
nur  unwissende  Aerzte  dasselbe  als  Üniversalmittcl 
gegen  die  meisten ,  ja  beinahe  alle  Krankheiten  ohne 
Unterschied,  und  zwar  in  den  fürchterlichsten  Gaben 
anwenden,  sondern  dass  selbst  Laien,  vornämlich  un- 
ter den  Engländern,  dasselhs   als  Hausmittel  ohne 
ärztliche  Vorschrift  gegen  jegliche  Un  pässlich  keit  ein* 
nehmen.   Einfach  um  zu  laxiren  nehmen  Manche  Ca- 
lomel  auf  Butterbrod  herumgestreut.    Die  Sucht  der 
Anhänger  Johnson's  geht  oft  so  Weit,  dass  sie  alle 
andere  Heilmittel  verwerfen  oder  als  unwichtig  be^ 
trachten  und  sich  unter  einander  den  Ruhm  streitig 
machen,  wer  von  ihnen  je  die  grösste  Dosis  Queck- 
silber vorgeschrieben  habe,  und  diese  Modekrankheit 
hat  einen  solchen  Schlendrian  bei  vielen  Aerzten  her* 
beigeführt,  dass  sie  das  Quecksilber  ohne  diagnosti* 
siehe  Unterscheidung  gegen  alle  möglichen  Krankhei- 
ten anwenden.    Es  ist  zwar  nicht  zu  laugnen,  dass, 
das  Quecksilber  in  warmen  Klimaten  weniger  nach- 
theilige Folgen  hat;  aber  bei  der  übertriebenen  An- 
wendung desselben,  wie  sie  in  Ostindien  gäng  und  ' 
gebe  ist,  kann  es  doch  nicht  anders  sein,  als  dass 
durch  die  blinden  Anhänger  dieser  Mode  eben  so 
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tiele  Menschen  gemordet  als  gerettet  werden.  Wer 
sich  über  diesen  Unfug  genau  unterrichten  will,  der 
lese  den  Aufsatz:  Kurze  Schilderung  der  Hvdragyro- 
manie  und  Haematomanie  Unter  den  Aerzten  in  Ost- 
indien  von  Dr.  F.  A.  C.  Waitz,  Stadtarzt  und  Ge- 
burtshelfer in  Samarang;  in  Horn's,  Nasse's  und 
Wagner's  Archiv  für  medicinische  Erfahrung.  Jahrg. 
i83ö<  Mai1  Juni.  S.  607  bis  566. 

Bemerkenswerth  ist  es ,  dass  Johnson  mitsei* 
nen  Lehren  zu  einer  Zeit  auftrat,  wo  der  entzünd- 
liche KranhheiUcharakter  sich  (in  Europa)  ausgebil- 
det hatte*  Das  Glück ,  welches  dieselbe  machte,  scheint 
dafür  zu  sprechen,  dass  dieser  damals  auch  in  Ost« 
indien  herrschte.  Johnson  kurirte  Krankheiten  mit 
Quecksilber,  die  früher  mit  tonischen  Mitteln  behan- 
delt worden  waren,  beides  mit  Glück,  weil  die  Krank- 
heiten das  eine  Mal  mit  Entzündung  komplicirt  waren, 
das  andere  Mal  nicht.  Er  tadelt  die  Kurmethode  sei- 
ner Vorgänger,  ,C1  arke  und  Lind,  welche  die  Chi- 
narinde mit  gutem  Erfolg  gegen  das  Bengalische  Fie- 
ber anwandten,  und  nennt  sie  einen  Fehlgriff,  weil 
er  Blutentleerungen  und  Quecksilber  ron  Nutzen 
fand.  Dabei  übersieht  er ,  dass  C 1  a  r  k  e  und  Lind 
in  ihrer  Beschreibung  des  bengalischen  Fiebers  Nichts 
yon  Delirien  und  Schmerzen  in  der  Oberbauchge- 
gend erwähnen,  Symptome,  diev  zu  seiner  Zeit  jedes 
Mal  dieses  Fieber  begleiteten  und  die  Anwesenheit 
einer  Hepatitis  sehr  wahrscheinlich  machten. 

Dass  die  Johnsonsche  Behandlung  in  der  lieber- 
cntzündung,  der  Ruhr  und  dem  bengalischen  Fieber, 
welche  letztere  Krankheilen  nicht  selten  mit  der  er- 
sten komplicirt  sind,  zu  der  Zeity  ah)  sie  in  Aufnahme 
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kam,  im  Allgemeinen  wirklich  durch  -  einen  glücklichen 
Erfolg,  sich  empfahl,  kann  man  nicht  in. Zweifel  zie* 
hen;  sie  hätte  sonst  nicht  so  allgemein  in  Gebrauch 
Rommen  können.  Auch  führt  Johnson  Thatsachcn  an, 
die  sehr  günstig  für  die  Behandlung  sprechen,  nament- 
lich in  der  Ruhr,  in  welcher  er  dieselbe  an  sieh  selbst 
erprobte.  Dass  aber  die  Johnson'schen  Lehren  sel.r 
einseitig  ,  sind  und  auch  seine  Nachahmer  diese  Ein- 
seitigkeit,, vielleicht  nur  in  noch  höherem  Grade  lhei~ 
len,  muss  jedem  Unparteiischen,  «der  dieselben  einer 
gründlichem  Prüfung  unterwirft,  einleuchten.  Schon 
die  ganz  gleichförmige  Behandlung  einer  ziemlichen 
Anzahl  von  Krankheiten  muss  den  Verdacht  erregen, 
dass  dieselbe  zu  allgemein  angewendet  wurde  und 
dass  zu  wenig  dabei  indivi&ualisirt  wurde.  Ebenso 
sind  die  grossen  Gaben  von  Calomel  anstössig;  John-  \ 
son  selbst  gesteht,  öfters  davon  üble  Wirkungen  ge- 
sehen zu  haben,  die  sieh  mit  seiner  Behauptung,  das 
Calomel  beruhige  den  Magen,  nicht  vereinigen  Hessen; 
er  schreibt  dieses  aber  seiner  'Vermu^thung  nach 
stattgefundenen  Erkaltungen  zu,  Wie  er  zu  jener 
Behauptung  kam,  wäre  nicht  zu  begreifen,  wenn  er 
«eine  Skrupeldosen  von  Calomel  nicht  stets  mit  Opium 
gegeben  hätte.  Man  sieht  aber  eben  hieraus,  wie  sehr 
er  in  Befangenheit  war,  indem  er  eine  Wirkung,  die 
offenbar  dem  Opium  zuzuschreiben  ist,  das  er  immer 
als  Corrigeus  beisetzte,  dem  Calomel  beilegt.  Un- 
parteiische Aerzte,  welche  die  Johnson'schcn  Lehren 
an  Ort  und  Stelle  prüfen  konnten ,  haben  ihre  Ein- 
seitigkeit dargethan  und  gezeigt,  dass  man  mit  gerin- 
geren Dosen  von  Quecksilber  sicherer  zu  dem  er- 
wünschten, Ziele  kommen  könne«        •  i  v  ..i 
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Beachtet  man  diese  Befangenheit  der  JohnsOnianer, 
so  muss  man  gegen  ihre  Erfahrungen  in  Beziehung  auf 
die  Behandlung  der  Cholera  auf  der  Hut  sein;  und 
ohne  desshalb  ungerecht  zu  sein,  wird  man  ihre  An- 
preisungen des  Calomels  nicht  hoch  anschlagen  dür- 
fen. Wir  wollen  damit  keineswegs  das  Calomel  ganz 
aus  der  Behandlung  der  Cholera  verbannen,  aber  auf- 
merksam machen ,  dass  seine  Wirksamkeit  erst  noch 
durch  Erfahrungen  nachzuweisen  ist,  die  mit  vorur- 
theilsfreierem  Sinne  gemaeht  werden. 

Besondere  Erwähnung  Verdient  noch  die  Ansicht 
James  Annesley's  über  die  Anwendung  des  ver- 
süssten  Quecksilbers  in  der  morgenländischen  Brech- 
ruhr/ »Da  man  bei  den  Sektionen,  sagt  er*  die  Ge- 
därme mit  einer  rahmfarbigen,  dicken,  klebrigen  und 
zähen  Masse  angefüllt  findet,  welche  altem  Rahmkäse 
höchst  ähnlich  ist,  und  da  diese  Masse  ohne  Ausnahme 
bei  allen  an  der  epidemischen  Cholera  Gestorbenen 
gefunden  wurde,  so  kann  man  wohl  mit  Recht  seh  Hes- 
sen, dass  sie  in  geringerer  Menge  auch  bei  Allen, 
welche  genasen,  vorhanden  gewesen  ist;  es  muss  da- 
her unser  Hauptbestreben  sein ,  sie  zu  entfernen.  In- 
dessen scheinen  abfuhrende  Mittel  auf  diese  Masse 
anfangs  nicht  zu  wirken,  denn  es  erfolgen  nur  wäss- 
rige  Ausleerungen  darnach;  so  lange  diess  dauert, 
können  wir  überzeugt  sein,  dass  der  Zustand  noch 
nicht  gut  ist,  wenn  auch  die  Ausleerungen  kopios 
sind  und  von  selbst  erfolgen.  Man  muss  die  Beschaf- 
fenheit der  ausgeleerten  Masse  immer  gehörig  unter- 
suchen; so  lange  als  nicht  die  eben  beschriebene 
Masse  abgeht,  darf  man  sich  nicht  einbilden ,  in  der 
Kur  grosse  Fortschritte  gemach  t*  zu  haben.  Calomel 


■ 
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skrupelweise  gegeben,  fand  ich  immer  am  zWecftmas- 
sigsten,  um  dieses  eigentümliche  Seeretum  z*  eafe 
fernen»  Zuweilen  verband  ich  das  Calomel  mit  Aloe*) 
und  Hess  es  alle  Abend  und  Morgen  nehmen,  bis-  der 
Stuhlgang  schwärzlich  grau,  konsistent  und  zähe  wurde, 
Alsdann  wurden  abführende  Mixturen  und  Kfystiere 
gegeben,  und  zwar  mit  dem  besten. Erfolge;  .Diese 
Hurmethode  wurde  täglich  befolgt,  mitBlutigeln,  Bio- 
senpilastern  u.  s.  w.  den  Umständen  gemäss.  Nach 
ein  bis  zwei  Tagen  fand  ich  gewöhnlich ,..  dass  ,  der 
Stuhlgang  dunkelgrün  wurde,  uad  diess  deutete  immer 
de»  Anfang  einer  heilsamen  Einwirkung,  an»  Indessen 
wurde  mit  den  abführenden  Mitteln. und  dem  Calomel 
doch  noch  5  bis  6  Tage  länger  fortgefahren  ,  ;his  der 
Stuhlgang  natürlicher  und  in  dem  ganzen  Habitus  des 
Kranken  eine  merkliche  Besserung  sichtbar  wurde. 
Alsdann  wurden,  nach  Umständen  i  bis  a  Monate  lang 
alterirende  Mittel  gegeben.  Diess  ist  durchaus  nöthigj 
einen  Rückfall  zu  verhüten.»  —  »  ,:  .u  M,,. 

»Mein  Hauptzweck  (bei  der  Behandlung  3er  Cho- 
lera), bemerkt  Annesley  weiter,  war,  die  Symptome 
Ton  Kongestion  zu  bekämpfen  und  die  Ausleerung 
der  klebrigen  zähen  Masse  aus  den  Gedärmen  zu  be- 
wirken; ersteres  geschah  durch  Blutentziehung,  so- 
wohl allgemeine  als  örtliche,  durch  Antispasmodica, 
Aether,  Ammonium  und  Rampher,  verbunden  mit  äus- 
serlichen  Reizmitteln ;  letzteres  geschah  durch  Calomel 


*)  Es  ist  nicht  überflüssig,  hierbei  darauf  aufmerksam  eu  ma- 
chen, dass  Annesley  im  Anfang  der  Krankheit  seinen 
Skrupeidosen  von  versüss tem  Quecksilber  immer  Mohosaft 
(a  Gran  pro  dusi)  beizte.  ,  i 

14  * 
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mit  Moe.  DieDrogue  amere  *)  schien  mir  oft  sehr  gut 
zte  th*n,  und  allerdings  lässt  sich  auch  denken,  das*  die 
Gummatas,  aus  welchen  sie  besteht ,  die  Wirkung  des 
Cnlomels  unterstützen  und  zur  Entfernung  der  klebri- 
gen und  zähen  Masse  aus  den  Gedärmen  beitragen; 
ich  gab  sie  desshalb  oft  neben  dem  Caiomel  zu  einer 
halben  bis  ganzen  Unze  in  Verbindung  mit  der  Kam- 
phermixtur der  Erfolg,  so  wie  auch  die  Sektions- 
befunde schienen  dafür  zu  sprechen,  denn  in  einigen 
Fällen  fand  ich,  dass  die  klebrige  Masse  halb  im  Ileum 

»t  und  der  obere  Theil  des  Darmkanals 
daVon  frei  war.  Da  die  Anhäufung  dieser  Masse 
so  beträchtlich  ist,  da  sie  in  allen  Fällen  yon  Cholera 
vorkömmt,  und  da  es  so  schwer  ist,  sie  zu  entfernen, 
•o  glaube  ich,  dass  die  Rückfälle  häufig  dadurch  ent- 
stehen, dass  sie  sich  noch  in  den  Gedärmen  befindet, 
selbst  nachdem  die  Circulation  wieder  hergestellt  ist. 
Ich  betrachte  daher  auch  die  Ausleerung  dieser  Masse 
als  einen  Hauptgegenstand  der  Behandlung;  denn  so 
lange  als  die  Gedärme  mit  einem  solchen  klebrigen 


*)  .Die  Zusammensetzung  der  Drogue  amere  giebt  Annesle  v 

folgendermaassen  an  ; 

H.   Aloes  Söcntr.  Hbr.  tinam, 

— i  Mastich. 

:  — 1  Benzoes 
Rad.  Columbo  atia  uncias  octo, 
Croci  Angelic.  (?) 
Rad.  Gentian.  ana  uncias  qnatnor, 
Eau  de  vie.  libras  triginta  sex, 

Genevre  (Wachholderbeerengeist?)  libras  duodecim. 

M. 

Diese  Mischung  rauss  vierzig  Tage   lang  stehen  und  dann 
vor  dem  Gebrauche  durch  Papier  frltrirt  werden. 
)  Die  Mixtura  Camphnrae  wird  bereitet,  indem   man  eine 
halbe  Drachme  Kampher  mit  einer  Fiale  Wasser  abreibt. 
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Stoffe  ausgeweidet  sind,  kann  die  Arznei  nicht  auf 
dieselben  wirken ,  und  die  Krankheit  wird  also  da- 
durch in  die  Länge  gezogen  Da  ich  fand,  dass  selbst 
nach  Beseitigung  der  Symptome  von  Hongestion  die 
Heilung  nur  wenig  Fortschritt ,  bis  schwärzlich»  graue, 
und  späterhin  dunhel  grüne,  klebrige  Massen  au sge* 
leert  wurden,  so  war  ich  begierig  zu  sehen v-wie  sich 
die  Sehr  de  des  Magens  und  der  Gedärme  verhalten 
würden,  wenn  sie  mit  den  verschiedenen  in  der  Cho- 
lera gebräuchlichen  Mitteln  in  Berührung  kommen. 
In  dieser  Absicht  nahm  ich  ein*  beträchtliche  Menge 
dieser  Masse  aus  den  Gedärmen  eines  an  der  Cholera 
Gestorbenen  heran  s,  in  einem  Kai  1  e,  wo  sie  MvhnMfl 
fach  vorhanden  wän^  »ud  stellte  in  Gegenwart  mehrerer 
Männer  von  Facht,  welche  mit  mir  das  Hospital  (zu 
Ma  lras) .besorgten,  mit  .grosser  Geduld  allerlei» Ver- 
suche an,  die  ich  mir  vorher  ausgedacht  hatte,  'Fol- 
gendes waren  die«  Resultate  jd  it»7  Wa»  wlf 

•  y  Das  SecrerÜm  selbst  war  koftcentriYt  ünd  'kah  raKm- 
artig  ode^  gr^aüKch  gelb  aus;  wie  gutartiger  «fter. 
Wenn  es  mit  Alkohol  vermischt  wurde,'  so  bildeten 
sich  eine  Menge  koagulirter,  von  etrfander  abgesonder- 
ter, sehr  feiner  Klümpchen;  die  Farbe  blieb  unverari- 


dert,  oder  sie  wurde  mehr  bcherartig. 


Ammonium,  Aether  und  Kampher  brachten  durch  - 
aus  keine  Veränderung  hervor.  , 

,T  Verdünnte  Salpetersäure  verursachte  einen  Nie- 
derschlag von  feinen  Flocken;  Weinsteinsäure,  in  ei? 
uer  ziemlich  starken  Auflösung  lösete  sie  vollständig 
auf  und  machte  sie  ganz  flüssig.  i 

Gallcnblasengalle  lösete  die  Masse  merklich  auf, 
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und  8ie  Mischung  bekam  eine  Farbe,  die  tischen 
beiden  Farben  in  der  MSttcHstindi  * '  ■  '  • 
?  !  Calemel äi  geringerer  Menge  hinzugemischt, 
brachte  eine  dunkle,  grünlich  graue  Farbe  hervor,  so 
das»  die  Masse  ganz  so  aussah,  wie  die  mehr  erwähn- 
ten dunkel  grauen  Stüh  Ausleerungen ;  aueb  schien  es 
die  Masse  etwas  aufzulösen.  r>tt  »  r-v:,\-  *v  -  %i  4 
Calomei  und  Gallenblasengalle  verbunden  brach- 
ten eine  dunkel  grüne  Farbe  hervor  und  machten  die 
Masse  flüssiger.     T  m  iH^'m  n- 

Diese  Versuebd  wnrden  nachher,  so  ölt  sieb  eine 
Gelegenheit  darbot,  wiederholt,  jedoch  ohne  die  se* 
cernirte  I  Masse  aus  i  den  Gedärmen  herauszunehmen, 
und  das  Resultat  war  jedesmal  dasselbe.  Ick  schh  esse 
dah er  aus  diesen  Beobachtungen  Folgendes :  ■: 

i  i  ri)  Weinsteinsäure  ist  am  passendsten  zum  Ge- 
tränk, weil  sie  die  Masse  aufloset.     IV,     '  fr 

2)  Das  Calomei  verbindet  *ioh  mit  dieser  klebri- 
gen Masse,  löset  sie  ab  und  bewirk^ jeqe  schwarzen, 
grauen  .  Stublausleerungen  •>  welche  dem.  Anfange  der 
Besserung  vorangehen ,  zu  welchen  aber  die  Galle 
Nichts  beitragt,  uqd  welchen  auch  keine  Galle  beige- 
mischt  ist. 

3)  Die  grünen  Stuhlausleerungen ,  welche  auf  die 
vorigen  folgen,  worden  dadurch  veranlasst,  dass  sich 

Gallenblasengalle  lind  Calomel  mit  dieser  Masse  ver- 
binden. 

Diöse» Versuche  haben  über  die  Behandlung  der 
Cholera  ein  ganz  neues  Licht  verbreitet,  ünd  in  allen 
Fallen,  welche  ich  nachher  zu  behandeln  hatte,  richtete 
ich  mich  nach  den  dadurch  festgestellten  Principien. 
Limonade  wurde  als  gewöhnüches  Getränk 
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und  war.  ddn  Kranken  immer  ganz  besonders  ange- 
nehm. Calomei  in  grossen  Dosen,  «krupelweise,  und 
mit  der  Drogue  amere  verbunden,  wurde  dreist  und 
zuversichtlich  öfters  wiederholt ;  wenn  dann  die  Symp- 
tome von  Kongestion  einmal  beseitigt  und  die  Circu- 
lation  wiederhergestellt  war,  so  konnte  man  ruhig 
eine  einfache  Nachbehandlung  folgen  lassen.  Wenn 
ich  dunkelgraue  StuWausleerungen  erfolgen  sah,  so, 
wusste  ich,  dass  das'  Calomel  gehörig  wirkte,  und 
wenn  sie  eine  grüne  Farbe  bekamen ,  so  war  ich 
übt raengj,  ,da«S :  die  ^allengänge  sich  entleerten,  dass 
die  pa,lle  angefangen  hatte  zu  fliessen,  un4  dass  Alles 
auf  gutem  Wege  warf»  it\. 

Diese  interessanten  Untersuchungen  Jam es  A  n- 
nesley>  sprechen  aljerdjngs  dafür,  dass  das  versüsste 
Quecksilber  ein  bei  der  Behandlung  der  morgenla'ndi- 
sehen,  ^  Brechruhr  nicht  zu  vernachlässigendes^  Mittel  . 
ist,  erweisen  aber  seine,  Nothwendigkejt,  iai,  ersten:  und 
zweiten.  Stadium  der  Krankheit  nicht.;  und,  &  möchte 
nach  «allem  Obigen,  die.  Anwendung  desselben;  auf  daa 
dritte  Stadium  zu  beschränken  sein,  wie  diess  schon 
von  William  Scot  angenommen  wurdei 

Der  M  o  h  n  s  a  ft  —  ist  bekanntlich  von  alten  Zeiten 
her  als  eines  der  wirksamsten  Heilmittel  in  der  Brech- 
ruhr betrachtet  worden.  Schon  Serapion  und  Hö* 
raklides  von  Tarent ^empfahlen  ihn,  und  auch  die 
grössten  Aerzte  neuerer  JSeit  loben  seine  ausgezeich- 
nete W  irksamkeit,  wiewohl  sich  auch  immer  Stimmen 
gegen  seine  An wendung. böfen  Hessen;  doch  «cheia* 
fas ,  dass  sich  diqse  mehr  auf  theoretische  Anrieh ten^ 
als  au f  die  Erfahrung,, stützten.  Da  man  die  scharfe 
gewordene  und  auf  de^  Darinkanai  schädlich  eüiwir- 
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kende  Galle  als  den  Grund  der"  Krankheit anzusehen 
gewohnt  war*  musste  man  in  der  Theorie  mehr  ftir 
aasleerende  Mittel  sein;  allein  in  der  Praxis  behaup- 
tete doch  der  Mohnsall  so  sehr  den  Sieg,  dass  manche 
Aerzte  dadurch  veranlasst  wurden,  jene  Ansicht  über 
die  Entstehung  der  Krankheit  in  Zweifel  zu  ziehen, 
wie  sich  denn  namentlich  Peter  Frank  jener  Ansicht 
sehr  bestimmt  entgegensetzt  und  das  Opium  als  das 
vorzüglichste  Mittel  in  der  Brechruhr  anpreist,  ebenso 
auch  Berends.  1 

Am  bestimmtesten  spricht  sich  J.  Quärin  fiir 
die  ungesäumte  Anwendung  des 'Opiums  aus;  er  sagt: 
»Plurimi  initio  morbi  jusculum  pulli  tenue  admentem 
Sydenhami  larjgiter  potandunt  jubent,  ut  acrimönia  hoc 
tnodo  elüdatur;  ego  centuin  et  amplius  aegros  Cholera 
affecto*  tractavi,  in  quibus  vix  elapsis  aliquot  ab  ac- 
cessu  aregritudints  horis  debilitatem  summam,  oculos 
Caliginosos'  ör  pulsum  inveni  vix  sub  sensus  Cadehtem  ; 
ftaque'rad*  ad  opium  confugitfndum  est.  Nun*, 
quam  me  hu  jus  methodi  poenituit,  etsi  Joung 
asserat,  frecjuentius  nocere  opium ,  nisi  acre  vömitu 
ante  expulsum  sit. »  So  günstig  äussert  sich  Quarin 
für  den'  Gebranch  des  Ophims,  ungeachtet  er  eine  zu 
reichliche  Absonderung  von  scharfer  Galle  als  die  ge- 
wöhnliche :  Ursache  der  Krankheit  ansieht. 

Auch  Sydenham  lobt  das  Opium  sehr,  doch 
liess  er  vor  seiner  Anwendung  einige  Stunden  ver» 
streichen,  während  welcher  Zeit  er  die  Ausleerungen 
durch  Darreichung  von  Hühnerbrähe  unterstützte  und 
Klystierc  mit  derselben  Flüssigkeit  setzen  Hess.  Kam 
er  zu  den  Kranken ,  nachdem  die  Krankheit  schon 
längere  Zeit  'gedauert  hatte,  so  nahm  er  gleich  zu  der 
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» sacra  hujus  merbi  ancora,»  wie  er  das  Laudanum 
nennt,  seine  Zuflacht.  Er  hattef  bei  den  vielen  ßrech« 
ruhrfällen,  die  ihm  in  den  Jahren  1669  und  1676  zu 
-London  vorkamen  und  deren  Schilderung  wir  oben 
(S.  2i5)  mitgetheift  haben,  viele  Gelegenheit,  die 
Wirksamheit  seiner  Behandlungsmethode  zu  erproben. 

Ebenso  spricht  sich  S.  G.  Vogel  sehr  gunstig 
»über  das  Opium  aus  und  stimmt  überhaupt  im  Ganzen 
mit  Sydenham  überein.  Auch  er  empfiehlt  anfangs 
laue  Getränke  und  la'sst  dann  zum  Opium  übergehen. 
In  heftigen  Fällen,  sagt  er,  müsse  sogleich  dazu  ge- 
schritten werden.  »Sind  gleich  anfangs  die  Auslee- 
Tungen,  sie  mögen  beschaffen  sein^  Wie  ste 
wollen,  so  heftig  und  angreifend ,  dass  von  ihrer 
Enormitat  das  Schlimmste  zu  befürchten  und  mithin 
zu  ihrer  Stillung  kein  Augenblick  Zeit  zu  verlieren 
<*t,  so  tnuss  sofort  mit  Nachdruck  zu  diesem  Zwecke 
das  Möglichste  veranstaltet  werden;  und  das  ist  get- 
wöhnlich  der  Fall  mit  jeder  ächten  C/ho- 
iera.» 

De  Hie n  beklagt  die  Uneinigkeit  der  Aerzte  in 
Betreff  der*  schnellen  Anwendung  des  Opiums  in  einer 
Krankheit,  die  dem  Menschen  oft  binnen  einer- Vier- 
telstunde alle  Kräfte  raube. 

Wenn  in  der  gewöhnlichen  Brechruhr  die  öfters 
stattfindende  scharfe  Beschaffenheit  der  ausgeleerten 
Stoffe  im  Anfang  der  Krankheit  von  der  ungesäumten 
Anwendung  des  Mohnsafts  abhalten  kann,  so  findet 
diese  Rücksicht  auf  keinen  Fall  in  der  morgenländi- 
sehen  Brechruhr  statt,  und  man  begreift  nibht,  Warum 
man  nicht  allgemeiner  von  dem  Opium  als  Hauptmit- 
tel Gebrauch  gemacht  hat  ,  um  so  mehr  da  die  engli- 
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sehen  Acrzte  die  morgenlandische  Brechtahr  als 
Cholera  spasmodica  der  gewöhnlichen  als  Cho- 
lera biliös«  entgegengestellt  haben*  Allein  die  brit- 
tisch- ostindischen  Aerzte  fanden  es  bequemer,  in  ih- 
rem Quecksiiberschlendrian  zu  beharren,  und  so  dind 
die  Erfahrungen  über  die  Wirkungen  des?  Opiums  in 
der  Brechruhr  noch  nicht  ysehr  zahlreich.  Die  Fä'lle9 
woT<  dasselbe  gemeinschaftlich,  mit  Calomel  gebrauch* 
wurde,  können  weder  für  noch  gegen  seine  Wirksam- 
keit sprechen,  da  seine  WW^og  durch  diese  Verbiaf 
dung  sehr  bedeutend  modjftcirt  werden  musste. 

Das  Qpium  bekämpft,  wie  man  bei  der  gewöhnli- 
chen Boechruhr  sieht,  4m  kräftigsten  die  Ausleerung 
gen,  die  zwar  nicht  der  .erste  Grund  des  Collapsus 
sind,  aber  doch  bei  ihrer  }  oft  so  enormen  Quantität 
die  Kräfte  noch  mehr  herabstimmen  müssen,  wesshalb 
•diese.  Ausleerungen  um  jeden  Preis  schnell  zu  stillen 
sind. Zweitens  empfiehlt  sich  das  Opium  durch  seine 
ausgezeichnete  dkphoretissbe  Wirkung;  alle  Beobach- 
ter stimmen  darin  überein ,  dass  ein  warmer  Seh  weiss 
eine  sehV  günstige  Erscheinung  in  der;  Cholera  sei 
und  <  die  gegründetste  Ho>ffnun^^  zur  '^Herstellung  gebe« 
J£inen  :  Scb weiss  bewirkt  unstreitig  das  •  Opium  viel 
eher  als  das  Calomel-)  obgleich  letzteres  nach  John- 
son auch  schweisstreibend  wirken  soll,  diess  aber  nur 
aus  dem  Grunde,  weil  nach  ihm  eine  Sympathia 
cutaneohe patica  besteht,  vermöge  der  ein  bestän- 
diges Gleichgewicht  der  Haut-  und  Leberthätigkeit 
stattfinde ;  hätte  ;  es  damit  seine  Richtigkeit,  so  müss- 
ten  sch  weiss  treibende  Mjttel  immer  auch  vermehrte 
Sekretion  der  Leber  bewirken ,  und  Mittel ,  welche 
die  Gallensekretion  antreiben  ,  augleich  auch  -Piapho- 


Digitized  by  Google 


'  21Ö 


retica  «ein.  cm  nach  könnte  mm  an  die  Stelle  des 
Calomels  eben  so  gut  jedes  schweisstreibende  Mittel 
setzen;  eine  Behauptung,  welche  noeh  Niemand  auf- 
zustellen in  de/i  Sinn  gekommen  ht  und  die  auch 
Johnson  selbst  schwerlich  vertheidigen  möchte. 

Eine  dritte  Wirkung  des  Opiums,  welche  es  ganz 
vorzüglich  für  die  Cholera  passend  macht,  ist  seine 
iltraraprstillende;  8owohl  die  örtlichen  Krämpfe  im 
Darmkanal  als  die  aligemeinen,  erfordern  lirampf stil- 
lende Mittel;  und  der  hohe  Grad,  'in  welchem  sie 
gewöhnlich  auftreten  moss  auch  dazu  bestimmen,  zu 
*dem  kräftigsten  hrampfstillenden  Mittel  zu  greifen« 
Endlich  erhöht  auch  der  Möhnsaft  die  Tha'tigkcit  des 
Getf ätessystems ,  die  in  der  Brechruhr  so  tief  ge suc- 
hen ist.  c  ••»•  i  • * 
'.  Ein  Uebelstand  bei  der  Anwendung  des  Opiums 
ist  es,  dass  durch  dasselbe  leicht  Kongestionen  gegen 
den  Kopf  entstehen.  Die  Affektion  des  Gehirns  in 
'der  Cholera  istj  so  weit  sich  aus  den  bisherigen  Be- 
obachtungen schliessen  lässt,  allerdings  keine  der 
Krankheit  wesentlich  zukommende  Erscheinung,  scheint 
aber  ,  in  manchen  Fällen  doch  so  bedeutend  zu  sein, 
dass  die  Anwendung  des  Opiums  schädlich  werden 
tauss;  .und  die  nähere  Bestimmung  seiner  Indikation 
ist  desshalb  sehr  wünschenswerte.  Nie  aber  sollte 
man  sich  aus  dem  angegebenen  Grunde  auf  das  Opium 
«Hern  verlassen  (vielleicht  den  ersten  Anfang  der 
Krankheit  ausgenommen) ;  immer  sollten  zugleich  kräf- 
tige Hautreize  angewendet  werden,  um  die  schweiss- 
treibende Wirkung  desselben  zu  unterstützen;  denn 
wenn  sich  diese  Wirkung  zeigt,  hat  man  wohl  von 
den  ungünstigen  Nebenwirkungen  des  Opiums  wenig 
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+&er  nicht«  mehr  zu  furchten.  Mit  dem  Eintreten 
des  Schweisses  ist  nothwendig  eine  gleichförmigere 
Vertheilung  der  Blutniasse  verbunden  und  damit  eine 
Sistirung  oder  wenigstens  Verminderung  der  Kon- 
gestionen gegen  einzelne  Theile.  Ebenso  wird  auch 
<les  Aderlässen  als  ein  wichtiges  Corrigens  des  Mohn- 
safts zu  betrachten  ,  sein. 

Wenn  gleich  die  Theorie  und  die  Erfahrungen 
hei  der  gewöhnlichen  Brechruhr  sehr  günstig  für  die 
Anwendung  des  Mohnsafts  in  der  morgenländischen 
Cholera  sprechen  7  so  ist  doch  sein  Nutzen  in  der 
.letztem  durch  die  Erfahrung  noch  nicht  genügend 
erwiesen.  Da  in  Ostindien  die  meisten  AerZte  der 
Johnsonschen  Beharidlungsweisei  anhiengen,  so  wurde 
das  Opium  nur  selten  als  Hauptmittel  in  Anwendung 
gebracht.  Doch  fanden  sich  audh  Aerzte«,  Welche 
«demselben  am  meisten  Vertrauen  s blinkten ;  so  J  atrtes 
Hanken.,  der  in  dieser  Beziehung  sagt:  *B6i  der 
Behandlung  der  Cholera  sind  die  stärksten  Reizmittel 
indicirt,  und  von  diesen  ist  die  Opiumtinktur  vielleicht 
das  zweckmässigste.  ^Werden  bei  dem  ersten  Anfall 
vom  Vomiren  hundert  Tropfen  genommen,  so  macht 
sich  eine  zweite  Dosis  häufig  unnothig*  Ich '  pflegte 
«gemeiniglich  die  Dosis  so  oft  zu  wiederholen,  bis  sie 
im:  Magen  blieb.  War  diess  der  Fall  und  Hessen  die 
beunruhigenden  Symptome  nicht,  nach,  so  habe  ich 
die  hundert  Tropfen  in  einer  Stunde  wohl  dreimal  ge- 
reicht und  zuletzt  einen  glücklichen  Erfolg  erhalten. 
Kleine  Gaben  bewirkten  denselben  nie.»  Dabei  em- 
pfiehlt er  zugleich  Wein,  in  geringen  Quantitäten, 
die  aber  oft  wiederholt  werden  dürfen,  und  Warm- 
halten des  Kranken.  -  4tt> 
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Obgleich  John  He n der s on  das  Calomel  über 
alle  andern  Mittel  erhebt,  so  lässt  er  doch  auch  dem 
Opium  Gerechtigkeit  widerfahren;  und  es  verdient 
alle  Beachtung,  was  er  darüber  sagt:  » Laudanum 
und  stimulirende  Mittel  stehen  dem  Calomel  sehr  nach, 
doch  sind  sie  zum  Theil  nützlich  gewesen,  da  sie 
beide  das  gehörige  Gleichgewicht  im  Körper  wieder- 
herstellen, die  spasmodische  Thä'tigkeit  entfernen  und 
der  natürlichen  Thä'tigkeit  der  Gedärme  gestatten,  den 
Stoff  nach  unten  fortzutreiben.  Während  das  Lau- 
danum die  Reizbarkeit  vermindert,  unterdrückt  es 
auch  das  Erbrechen;  jedoch  ist  es  von  wenigem  Er- 
folg, wenn  es  nicht  gleich  im  ersten  Stadium  der 
Krankheit  gegeben  wird.» 

William  Scot  spricht  sich  gleichfalls  günstig 
'  über  das  Opium  aus:  »Unter  allen  gegen  die  gast- 
rische Reizung  und  die  krampfhaften  Erscheinungen 
angewendeten  Mittel  steht  der  Mohnsaft  oben  an,  des- 
sen Wirkungen  in  einer  frühen  Periode  der 
Krankheit  entschieden  hülfreich  gewesen  sind,  be- 
sonders bei  den  Eingebornen ,  wo  die  Krankheit  sel- 
ten Komplikationen  zeigt,  schwerer  lässt  sich  die  ge- 
eignete Dosis  dieses  Mittels  bestimmen.  Achtzig  bis 
hundert  Tropfen  der  Tinktur  oder  zwei  bis  vier  Gran 
in  Substanz,  war  die  gewöhnlichste  Gabe,  so  dass  man 
es  anfangs  in  flüssiger  und  später  in  Pillenform  an- 
wendete. Besonders  eignen  sich  diejenigen  Fälle  für 
seinen  Gebrauch ,  in  welchen  der  Magen  und  Darm- 
kanal vorzugsweise  afficirt  sind,  was  sich  durch  Er- 
brechen, Schmerz  im  Epigastrium  oder  Durchfall  zu 
erkennen  gibt.  Es  ist  aber  keineswegs  als  ein  speci- 
fisches  Mittel  gegen  die  Cholera  zu  betrachten.» 
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Bei  den  Eingeboraen  in  Ostindien  scheint  sich 
das  Opium  als  das  beste  Mittel  gegen  die  Cholera  er* 
probt  zu  haben«  Dr.  Vos  sagt  in  dieser  Beziehung: 
»  Bei  den  Eingebornen  wies  sich  als  das  sicherste  und 
passendste  Hütts  mittel  die  möglichst  schleunige  An- 
wendung, des  Opium  nach,  sobald  sich  nur  die  ersten 
Symptome  der  Cholera  gezeigt  hatten ,  nachher  pur* 
girende  Mittel.  Unmittelbar  nachdem  die  Krankheit 
sich  als  epidemisch  zeigte,  wurde  Tom  englischen 
Gouvernement  allen  Obrigkeiten  durch  ganz  Bengalen 
befohlen,  inländische  Aerzte  auf  Kosten  der  Regie- 
rung in  Dienst  zu  nehmen  und  mit  allen  nöthigen 
Heilmitteln  zu  versehen,  um  Jedermann  ohne  Unter- 
schied aufs  Schnellste  zu  Hülfe  zu  eilen.  Es  ist  un- 
möglich, die  Zahl  derjenigen  zu  bestimmen,  welchen 
diese  Maassregel  das  Leben  erhalten  hat;  allein  in 
Kalkutta  sind  von  den  35796  Menschen,  welche  durch 
eingeborne  Aerzte  behandelt  wurden,  nur  a3o8  ge- 
storben«» Es  ist  zu  bedauern,  dass  Vos  anzugeben 
unterlässt,  welche  Behandlungsmethode  diese  inländi- 
schen Aerzte  angewendet  haben;  jndessen  da  er  von 
diesem  glücklichen  Besultat  cjer  Behandlung  so  unmit- 
telbar auf  die  Empfehlung  des  Mohnsafts  spricht,  so 
ist  mit  Wahrscheinlichkeit  anzunehmen,  dass  dieser 
die  Hauptrolle  bei  der  Behandlung  .spielte* 

Dr.  William  Steuart  Anderson  rühmt  die 
Wirkungen  des  Mohnsafts;  nach  ihm  zeigte  sich  der- 
selbe in  Gaben  von  3  bis  zu  5  Gran,  oder  auch  60 
bis  80  Tropfen  Laudanum  sehr  wirksam  (in  Verbin- 
idung mit  Blutentleerungen  und  Bädern);  wenn  er 
ausgebrochen  wird ,  soll  man  ihn  in  Klystieren  zu  10 
Gran  beibringen.    Nachdem  durch  dreiste  Gaben  von 
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Opium  die  Nerv enreizung  beruhigt ,  die  Schmerzen 
und  Krämpfe  gemildert  und  die  Gefässthätigkeit  ge- 
hoben ist,  soll  man  durch  gelinde  ölige  oder  salzige 
Mixturen  Stuhlgang  wieder  zu  erwecken  suchen.  Da- 
tei ist  zu  beachten,  dass  Anderson  ausdrücklich 
bemerkt,  das  Hirn  bleibe  in  der  Cholera  bis  zum  letz- 
ten Augenblicke  frei.  Dem  Calomel  ist  er  nicht  hold: 
Nach  Dr.  Thomas  Mifflin  Hall  endete  die  Brech- 
ruhr in  den  Jahren  1817  und  1818  in  Bengalen  mei- 
stens unglücklich ,  wenn  nicht 1  Opiumtinktur  in  den 
grössten  Dosen,  Branntwein,  Aether  u.  s.  w.  innerlich 

,  gegeben  und  die  äusserliche  Anwendung  von  Senf, 
Spiritus  und  Friktionen  bald  Einhalt  tbaten.  Bei  der 
Brechruhr,  welche  im  December  1827  und  Januar 
1828  in  dem  Distrikte  von  Ballyhackamore  vorkam, 
fand  R.  M.  Kittrick  den  Mohnsaft  in  grossen  Gaben 
sehr  wirksam  *). 

Nach  der  Angabe  niederländischer  Zeitungen  Hess 
auf  der  Insel  Java  die  Regierung  eine  Arznei  aus 
Laudanum,  Pfeffermünzöl  und  Branntwein  austheilen, 
welche  mit  grossem  Nutzen  gebraucht  wurde.  Ebenso 

'   wurde  nach  Fräser  in  Persicn  gewöhnlich  eine  Mi- 
schung von  Laudanum  und  Branntwein  angewendet. 
In  Astrachan  sahen  im  Jahre  1823  mehrere  Aerzte 

von  der  Anwendung  des  Opiums  in  Verbindung  mit 

»  1 


■  1 

*)  Mit  Unrecht  wird  Dr.  W.  R  o  Ks  o  n  von  Julius  (Magazin 
der  ausländ.  Litter.  der  ges.  Heil/»;.  Bd.  VII.  S.  foo)'  und 
Schnurr  er  (die  Cholera  morbus  etc.  S.  5a)  unter  dieje- 
nigen Aerzte  gezahlt,  welehe  vorzugsweise  den  Mohnsuft 
rühmen.  Er  empfiehlt  vielmehr  Pillen  aus  einem  Skrupel 
Calomel  und  einem  Gran  Opiumcxtrakt,  alle  zwei  Stunden, 
und  in  bösen  Fällen  die  doppelte  Dosis.  (Medic.  chirurg« 
Zeitung.  18*4.  Bd.  II.  S.  a63.) 
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Bädern  guten  Erfolg.  Auch  neuerlieb  haben  sich  in 
Bussland  manche  Aerzte  sehr  günstig  über  dasselbe 
ausgesprochen.  Dr.  v.  Hübenthal  sagt:  »Zur' Er- 
füllung der  zweiten  Indikation  (Zurückfuhrung  der 
gesunkenen  Gefassthäügkeit  zu  ihrem  Normal  verhält» 
nisse  und  Aufrichtung  des  deprimirten  Titalitätsver- 
häitnisses  des  Nervensystems)  giebt  es  kein  zuverläs- 
sigeres Mittel  als  den  Mohnsaft ;  nur  durch  den  zweck- 
mässigen Gebrauch  des  Mohnsafts  allein  kann  die 
gesunkene  Gefassthätigkeit  wieder  zu  ihrem  Normal- 
Verhältnisse  zurückgeführt  und  das  deprimirte  Titali- 
tätsverha'ltniss  des  Nervensystems  wieder  aufgerichtet 
werden.  Am  sichersten  wirht  dieses  Mittel,  wenn  es 
nach  vorhergegangenen  reichlichen  Blutausleerungen 
iu  öligen  Emulsionen  oder  auch  im  reinen  Oele  auf- 
gelöst und  in  nicht  zu  langeu  Zwischenräumen  gege- 
ben wird: 

R.    Opii  purissimi  gr.  Till. 

solve  in  Aq.  Nucis  moschatae  libr.  dimid.  adde 
Ol.  Bicini, 

Mucil.  Gummi  arab.  ana  unciam9 
Syr.  Aurant.  unciam  dimidiam. 
3IDS.  anfangs  alle  Viertelstunden,  später  stündlich  ei- 
nen  Esslöflei  voll. 

B.    Opii  purissimi  gr.  Till. 

solve  in  Olei  Papaveris  alb.  uncia  una. 
DS.  anfangs  alle  Tierfeistunden,  nachher  alle  Stunden 

einen  Theelötfel  voll. 
Mit  diesem  Mittel  wird  so  lange  fortgefahren,  bis  aller 
Schmerz  verschwindet  und  das  Erbrechen  aufhört. 
Bis  dahin  muss  der  Kranke  durch  öfteres  Aureden, 
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durch  starke  Riechmittel  ü.  dgl.  tön  Schlaf  abgehal- 
ten werden ,  weil  dieser  hei  der  torpiden  Stimmung 
des  Gehirns  leicht  den  Tod  herbeiführen  kann.  Erst 
dann,  wenn'  die  nüthigen  Bedingungen  erfüllt  und  die 
gesunkene  Gefassthntigkeit  zu  ihrem  Normalverhält, 
nisse  zurückgeführt  ist,   geniesse  der  Kranke  de* 
Ruhe.»    Ein  ungenannter  Moskauer  Arzt  nennt  das 
Opium  das  beste  Mittel  in  der  Cholera;  nach  ihin 
soll  man  es  in  Pulverform  oder  in  Pillen  geben  von 
einem  halben  bis  zu  einem  Gran  pro  dosi.  Andere 
russische  Aerzte  dagegen   sprechen  sich  gar  nicht 
günstig  über  die  Wirkungen  des  Opiums  aus ,  z.  B. 
Dr.  H»  Blumenthal  und  Dr.  Lindgroen.  Letzte* 
rer  safet  in  dieser  Beziehung :  »Was  die  innern  Mittel 
betrifft,  so  hat  die  Erfahrung  die  von  den  Engländern 
zu  allgemein  empfohlene  Anwendung  der  erhitzenden 
krampfstillenden  Mittel  (Ol.  Menth.,  Ol.  Cajeput  etc.) 
nicht  bewahrt  und  die  günstige  Wirkung  des  Opiums 
höchst  zweifelhaft  gemacht,  es  schien  vielmehr  wegerf 
der  leicht  eintretenden  Entzündungen  und  soporösen 
Zustände  geradezu  schädlich  zu  sein.   Nur  Gewohn- 
heitstrinker ertrugen  es  leichter.»    (Rusts  Magazin 
für  die  gesammte  Heilkunde.  Bd.  XXXIIL  8.  600). 
Dr.  Blumenthal  sagt,  er  habe  das  Opium  einigemal 
als  krampfstillendes  und  GefaSsthätigkeit  erweckendes 
Mittel  angewendet,  doch;  so  sicher  es  auch  anfangs 
für  beide  Zwecke  wirken  möge,  so  sehr  seien  sein* 
Bekundaren  Wirkungen   zu  furchten;   Was  auch  die 
Erfahrung  bestätige,  indem  Kranke  nach  einer  äugten*- 
blicklichen  Erregung  des  arteriellen  Systems  in  Sopor 
verfallen  seien,  aus  dem  sie  nicht  wieder  erwachten.» 
Ebenso  haben  auch  mehrere  brittisch-ostindische 

15 
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unglückliche  Erfahrungen  über  die  Tor  zugsweise  An- 
wendung des  Mohnsafts  gemacht. 

Nimmt  man  alle  diese  Urtheile  zusammen,  so  wird 
man  sich  wohl  yor  einem  zu  grossen  Vertrauen  auf 
den  Mohnsaft  hüten  müssen«  Jedenfalls  scheint  er  durch 
eine  bereits  stattfindende  Aflektion  des  Kopfes  oder 
durch  eine  in  der  Konstitution  des  Kranken  begrün- 
dete Neigung  dazu  bestimmt  kontraindicirt  zu  sein, 
und  im  Allgemeinen  mehr  für  schwächliche  Personen 
als  für  Vollblütige  geeignet  zu  sein,  wie  man  schon 
in  Ostindien  beobachtete,  dass  er  bei  den  schwächli- 
chen  Eingebornen  sicherere  Dienste  leiste  als  bei  den 
kräftigem  Europäern.  In  denjenigen  Fällen  aber,  wo 
das  Opium  nicht  kontraindicirt  ist,  möchte  es  immer- 
hin unter  die  Hauptmittel  gegen  die  Cholera  zu  setzen 
sein. 

Manchem  konnten  die  Öfters  in  Anwendung  ge- 
brachten enormen  Gaben  von  Mohnsaft  anstössig  er- 
scheinen, wie  z.  B.  Thomas  Hall  einem  Kranken 
in  Zeit  von  einer  Stunde  700  Tropfen  Opiumtinktur 
mit  12  Unzen  Branntwein  gab,  und  Dr.  Lloyd  in- 
nerhalb 20  Minuten  einem  eben  erst  an  der  Cholera 
erkrankten  Offizier  370  Tropfen  Laudanum  mit  Schwe- 
felnaphtha  reichte.  Ulan  erinnere  sich  aber  dabei,  wel- 
che ungeheure  Gaben  Opium  bei  heftigen  Affektionen 
des  Nervensystems,  z.  B.  beim  Tetanus  der  mensch- 
liche Körper  nicht  allein  zu  ertragen  im  Stande  ist, 
sondern  auch  zu  seiner  Herstellung  erfordert,  und 
m*n  wird  auch  in  der  Cholera  weniger  abgeneigt  sein, 
bedeutende  Dosen  von  Mohnsaft  zu  geben,  besonders 
-wenn  man  bedenkt ,  dass  in  heftigen  Fällen  derselben 
Symptome  Vorkommen,  die  sehr  deutlich  eine  Annä- 
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herung  zur  tetamschen  AfFektion  des  Nervensystem« 
zu  erkennen  geben,  und  dass  manche  Fälle  erzählt 
werden,  wo  Kranke  nach  Anwendung  von  ganz  aus» 
serordentlichen  Gaben  von  Opium  hergestellt  wor- 
-  den  sJnd  *  die  dieselben  durchaus  hätten  tödten  müs* 
sen,  wenn  das  Opium  kein  zur  Bekämpfung  der 
Cholera  geeignetes  Mittel  wäre. 

Blutentziehungen.  -  Bei  d<*  englische*  Bc 
handlungsweise  wurden  gewöhnlich  auch  Aderlässe  ange. 
wendet.  Die  Erfahrungen  über  ihren  Erfolg  sind  sich 
widersprechend,  insofern  Manche  sie  dringend  em- 
pfehlen,  Andere  aber  einen  nachtheiligen  Eriblg  ge- 
sehen haben  wollen ;  doch  ist  es  hier  weniger  schwie- 
rig, als  bei  andern  Heilmitteln,  zu  bestimmen ,  unter 
welchen  Umständen  sie  genutzt  haben.  Alle,  englischen 
Aerzte  stimmen  darin  überein,  dass  das  Aderlassen  in 
der  Regel  kontraindicirt  sei  bei  den  Eingebornen  Ost- 
indiens, die  eine  schwächlichere  Konstitution  haben,  als 
die  Europäer.  Ebenso  waren  sie  bei  schwächlichen 
und  alten  Europäern  erfolglos,  oder  schädlich-  Ferner 
mag  die  Zuträglichkeit  des  Aderlasses  von  dem  Sta. 
dium  der  Krankheit  abhängen.  Manche  Aerzte  sahett 
von  dem  Aderlassen  allein  im  Anfang  der  Krankheit- 
guten Erfolg. 

Der  Bericht  des  bengalischen  Gesundheitst*thes 
sagt.*  »Das  Blutlassen  konnte  im  Durchschnitt  bei  allen 
Europäern  und  bei  kräftigen  Eingebornen  in  der 
ersten,  zweiten  oder  dritten  Stunde  nach  dem  ersten 
Anfalle  von  zwölf  bis  dreisslg  Unzen  angewendet  wer- 
den  In  allen  Fällen,  wo  es  unter  den  angegebenen 
Umstanden  geschah,  schnitt  es  schneller  als  je 
des  andere  Mittel  die  Krankheit  W*  ab, 
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löste  die  Krämpfe-,  stillte  die  Reizbarkeit  des  Magens 
und  der  Eingeweide  und  entfernte  die  allgemeine  Nie- 
derdrückung der  Lebensverrichtungen.  Bei  den  Ein- 
genornen  trat  gewöhnlich  so  schnell  allgemeine  Schwä- 
che eint  dass  es  zu  spat  zum  Blutlassen  war.» 

Im  Bombay'schen  Berichte  wird  gleichfalls  das  Ader- 
lassen bei  Europäern  als  das  sicherste  Mittel  empfoh- 
len, und  auch  bei  Eingebornen,  wenn  es  früh  genug 
geschehen  könne. 

Bemerkenswerth  ist,  was  WilliamScot  im 
Berichte  des  Gesundheitsrath  es  Ton  Madras  über  die 
Blutausleerungen  sagt.  Er  sagt,  man  könne  nur  mit 
Mühe  zu  der  Ueberzcugung  gelangen,  dass  dieselben 
bei  dem  niedrigsten  Grad  der  Lebenskräfte,  bei  fast 
erloschenem  Herzschlage  bei  Vernichtung  aller  Lebens- 
wärme, und  bei  dem  Stillstehen  fast  aller  Funktionen 
dennoch  Hülfe  zu  leisten  im  Stande  seien.  Anfangs 
habe  man  in  Fällen  von  heftigem  Krampf  zur  Ader 
gelassen,  und  als  die  Leichenöffnungen  öfters  einen  mit 
Blut  überladenen  Zustand  der  Gelasse  in  den  Einge- 
weiden zu  erkennen  gegeben,  habe  man  diesem  Zustand 
i  die  Blutausleerungen  entgegengesetzt.  Erfolgte  Ohn- 
macht auf  den  Aderlass,  so  wäre  dies  gemeiniglich  ein 
günstiges  Zeichen  gewesen.  Man  habe  mitunter 
auf  den  Aderlass  einen  tödtlichen  Gollapsus  folgen 
sehen ,  a  m  häufigsten  aber,  wenn  nur  eine  kleine  Quan- 
tität Blutes  ausgeleert  worden  sei;  denn  wenn  die 
Ausleerung  des  Blutes  so  lange  fortgesetzt  worden 
sei,  bis  sich  die  Wirkung  derselben  bis  auf  die  innern 
Gefässe  und  das  Herz  erstrecken  konnte,  so  habe  es 
geschienen,  dass  hierdurch  die  Circulation  von  einem 
sie  unterdrückenden  Hinderniss  befreit  worden  sei.  / 
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Die  einzige  Schwierigkeit  hierbei  liege  in  der  zuwei- 
len stattfindenden  Unmöglichkeit,  eine  hinreichende  Men- 
ge Bluts  zu  bekommen.  Der  Arzt  müsse  dabei  Frik- 
tionen, warmes  Wasser  und  den  innern  Gebrauch  von 
Reizmitteln  zu  Hülfe  nehmen,  ohne  sich  durch 
eine  Anwandlung  von  Schwäche  abschrecken  zu  lassen, 
noch  auch  bei  einer  temporären  Besserung  des  Pulses 
zu  beruhigen;  denn  wenn  es  gelinge«,  die  innern  Ge- 
fässe  zu  entleeren,  so  sei  der  Kranke  wahrscheinlich 
gerettet;  wo  nicht,  so  sei  er  wahrscheinlich  verloren. 
Der  Collapsus  sei  nicht  die  Folge  des  Blutverlustes, 
sondern  müsse  durch  letztern  gehoben  werden;  dem 
ungeachtet  solle  man  nicht  einzig  und  allein  auf  ihn 
bauen,  und  der  Gesundheitsrath  ertheilt  den  Rath,  dem 
Aderlass  die  Anwendung  antispasmodischer  und  rei- 
zender Mittel  vorauszuschicken. 

Als  ein  auffallendes  Beispiel  von  der  Nützlichkeit 
des  Biutlassens  bei  Europäern  werden  die  Erfahrun- 
gen des  Dr.  Burrell  angeführt.  Dieser  Hess  unter 
100  Kranken  83  zur  Ader-,  wovon  zwei  starben,  12 
wurde  kein  Blut  abgezapft  und  von  ihnen  starben  8. 
Allein  bei  näherer  Betrachtung  kann  man  darauf  doch 
keinen  grossen  Werth  legen;  da  nichts  Näheres  über 
die  Krankheitsurastände  angegeben  ist,  so  könnten  letz- 
tere 12  Fälle  so  heftig  gewesen  seyn,  dass  man  gar 
keinen  Aderlass  zu  Stande  bringen  konnte ,  und  die 
andern  88  Fälle  solche,  die  vielleicht  auch  ohne  Ader- 
lässe gehoben  worden  wären.  So  meinte  auch  wirk-» 
lieh  D.  Kinn is ^  in  denjenigen  Fällen  von  Cholera, 
wo  aus  einer  gemachten  Venenöffuung  das  Blut  in 
btrömen  geflossen  sei ,  hätte  auch  die  Heilung  an  und 
für  sich  erfolgen  können. 
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Martha] I,  der  die  Krankheit  in  Ceylon  beo- 
bachtete, ist  ebenso  wie  Kinnis  dem  Blutlassen  nicht 
geneigt;  doch  gesteht  er,  er  habe  es  dennoch  zuwei- 
len bei  Europäern  nützlich  gefunden,  wenn  es  ange- 
wendet worden  sei,  ehe  die  Thätigkeit  des  Herzens 
und  der  Schlagadern  bereits  vermindert  war.  Bei  Schwar- 
zen dagegen  fand  er  das  Aderlassen  immer  schädlich, 

- 

So  wie  auch  dann^  wenn  die  Haut  schon  angefangen 
hatte,  kalt  und  klebrig  und  der  Puls  schwach  zu 
werden. 

Von  einigen  Aerzten  in  Ostindien  wurde  auch 
öfters  das  Blutlassen  ausschliesslich  in  Anwendung  ge- 
bracht, Conw'eli  sagt  in  dieser  Beziehung,  man 
könne  fragen,  ob  der  Aderlass  und  besänftigende  Ge- 
tränke nicht  ohne  versüsstes  (Jueoksilber  und  Mohn- 
saft angewendet  werden  müssen.  Er  antworte  hierauf, 
dass  mehrere  Aerzte  dieses  Verfahren  befolgen  und 
einige  es  sogar  vorziehen;  er  sei  fest  überzeugt, 
dass  der  Aderlass,  im  Anfang  angewendet«*  und  selbst 
vielleicht  das  warme  Bad,  noch  früher,  in  vielen  Fällen 
die  Krankheit  heben  könne;  jedoch  sei  man  den  vielfältigen 
Erfahrungen  Achtung  schuldig,  welche  die  gleichzei- 
tige Anwendung  von  versüsstem  Quecksilber  und 
Opium  als  wirksam  erwiesen  haben« 

Sehr  beachtenswerth  sind  die  Angaben  James 
Annesley's  in  Betreff  der  Blutentziehungen, 

»An  Blutentziehung,  sagt  er-»  muss  man  (wegen 
der  gefahrlichen  Kongestionen  gegen  die  innern  Or* 
gane)  wenn  sie  anders  ausfuhrbar  ist,  ganz  vorzüg- 
lich denken.  Der  Zweck  derselben  ist  Verminderung 
der  Blutmenge,  damit  das  Herz  und  die  Lungen  von 
Oppression  befreit  und  in  Stand  gesetzt  werden,  ihre 
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Funktionen  zu  verrichten.  Man  kann  diesen  Zweck 
jedoch  nur  in  den  frühern  Stadien  der  Krankheit  und 
ehe  die  Circulation  am  Handgelenke  aufgehört  hat, 
erreichendes  ist  also  höchst  nüthig,  dass  früh  Hülfe 
geleistet  wird ,  denn  späterhin  will  das  Blut  selten 
aus  der  Vene  heraus  iiiessen,  und  wenn  es  auch  fliesst, 
so  geschieht  es  doch  nur  in  zu  geringer  Menge,  als 
dass  Besserung  dadurch  hervorgebracht  werden  könnte. 
Ich  habe  zuweilen  gesehen,  dass  16,  18,  ja  wohl  20 
Unzen  Blut  langsam  und  in  einem  dicken  Strahle  aus 
der  Vene  herausflossen ;  dann  hörte  es  plötzlich  auf 
zu  fliessen,  und  der  Kranke  starb  schnell.  Ich  glaube, 
dass  in  diesen  Fällen  nur  die  Qnantität  Blut  entzogen 
wurde,  welche  in  den  Venen  geblieben  war,  nachdem 
die  Circulation  schon  in  ihnen  aufgehört  hatte,  und 
dass  .  das  Blut  folglich  zu  iiiessen  aufhörte,  als  die 
Venen  entleert  waren.  Dieser  Umstand  hat  zu  sehr 
verschiedenen  Urtheilen  über  die  Zweckmässigkeit  der 
Blutentziehungen  Veranlassung  gegeben ,  und  Einige 
haben  daraus  geschlossen,  dass  der  Tod  durch  Ader- 
lässe beschleunigt  würde.  Ich  will  die  Sache  selbst 
nicht  leugnen ;  aber  ich  glaube,  dass  alsdann  die  Krank- 
heit schon  so  weit  vorgeschritten  war,  dass  der  Tod 
unter  allen  Umständen  erfolgt  seyn  würde,  und  dass 
dieser  Ausgang  der  Krankheit  durch  die  Biutentzie* 
hung  vielleicht  nur  um  eine  halbe  oder  um  eine  ganze 
Stunde  früher  hergeführt  wurde.  Wir  haben  aber 
auch  Fälle,  wo  das  Blut,  selbst  wenn  man  die  Blut- 
entziehung in  den  späteren  Stadien  der  Krank- 
heit vornahm,  so  lange  iloss,  bis  dos  Gleichgewicht 
in  der  Circulation  hergestellt  war  und  die  Kranken 
genasen.    In  diesen  Fällen  war  das  Blut  anfangs  dick, 
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schwarz  und  kam  nur  tropfenweise  hervor;  naoh  und 
nach  wurde  es  dünner  und  floss  leichter,  bis  es  end- 
lich eine  hellrothe  Farbe  annahm.    Nach  dieser  Ver- 
änderung rauss  man  sich  immer  richten;  ob  sie  schon 
eintritt,  wenn  nur  eine  Unze  Blut  entzogen  ist?,  oder 
erst,  wenn  dreissig  entzogen  sind,  ist  gleichgültig;  aber 
ehe  sie  nicht  eingetreten  ist,  kann  man  den  Kranken 
nicht  für  gerettet  halten.   Meiner  Meinung  nach  sollte 
man  daher  unter  allen  Umständen  eine  Blutent- 
ziehung  versuchen.  —  Obwohl  ich  übrigens  rathe,  in 
.  allen  Fallen  und  in  jedem  Stadium  der  Krankheit  eine 
Blutentziehung  zu  versuchen,  so  weiss  ich  doch  auch 
sehr  wohl,  dass  manche  Kranke  genasen,  ohne  dass 
ihnen  irgend  Blut  entzögen  war;  auch  kann  ich  den 
Erfolg  der  Blutentziehungen  nicht  immer  verbürgen; 
aber  ich  glaube ,  behaupten  zu  können ,  dass ,  wenn 
man  in  den  frühesten  Stadien  der  Krankheit,  che  die 
Circulation  am  Handgelenke  aufgehört  Tiat,  einen  Ader» 
Jass  vollführen  kann,  neun  Fälle  unter  zehn  glücklich, 
verlaufen  werden,  namentlich  wenn  die  schwarze  Farbe 
des  Blutes  in  die  rothe  übergeht,  wenn  der  Puls  sich 
hebt  und  die  Krämpfe  nachlassen,  —  Wenn  ich  übri» 
gens  Blutentziehung  als  den  Hauptanker  in  der  Be« 
handlung  der  Cholera  bezeichne,  so  muss  man  dess* 
halb  nicht  glauben,  dass  sie  allein  zur  Heilung  hinrei- 
chend warb*  Auch  andere  Mitte]  sind  sehr  wesentlich. 
Der  Zweck  der  Blutentziehung  ist,  den  Krampf  und 
die  venöse  Kongestion  zu  mindern ,  das  Herz  und  die 
Lungen  von  der  Oppression  zu  befreien  und  dio 
dringendsten  und  quälendsten  Symptome  zu  heben; 
wenn  man  diesen  Zweck  nicht  bis  zu  einem  gewissen 
Grade  erreicht,  so  wird  alle  weitere  Bemühung  f  nicht» 
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los  bleiben;  weira  er  aber  erreicht  wird,  so  ist  die 
Krankheit  dadurch  gleichsam  in  einen  lenkbaren  Zu- 
stand gebracht,  obgleich  auch  nicht  selten  nachher 
die  kräftigsten  Mittel  erforderlich  werden,  um  einen 
ganz  entgegengesetzten  Zustand  der  Krankheit  au  be- 
kämpfen, welcher  beinahe  eben  so  gefährlich  ist,  als 
der  erstere,  und  durch  die  eintretende  Reaktion  ver- 
anlasst wird,  während  die  Konstitution  sehr  ungünstig 
für  die  Entwicklung  desselben  gestimmt  ist.  Ich  hielt 
es  um  so  mehr  für  nüthig,  die  Vortheile  der"  Blutent- 
ziehungen aus  einander  zu  setzen,  da  ich  weiss,  da&s 
viele  von  den  Aerzten  in  Ostindien  ein  grosses  Vor- 
urtheil  dagegen  haben.  Meine  eigene  Erfahrung  spricht ' 
entschieden  dafür;  nur  sehen  wir  die  Kranken  nicht 
immer  so  früh,  dass  man  eines  guten  Erfolges  gewiss 
sein  kann.  In  solchen  Fällen  muss  man  zu  andern 
Mitteln  seine  Zuflucht  nehmen,  man  muss  nämlich  An- 
tispasmodica  und  Stimulantia  geben.» 

Der  Wundarzt  B.  L.  Sardham  Hess  im  Jahre  ' 
1823  zu  Meerat  gleich  im  Anfange  der  Krankheit 
vierzig  bis  sechzig  Unzen  Blut  abzapfen,  und 
zwar,  wie  er  versichert,  mit  dem  besten  Erfolge.  Die 
Verrichtung  des  Herzens  werde  dadurch  gehoben,  der 
Puls  kehre  an  der  Hand  zurück,  die  Oberfläche  der 
Haut  verliere  ihr  zusammengeschrumpftes  Ansehen 
und  ihre  Todeskälte,  die  *  Krämpfe,  das  Erbrechen  und 
der  unauslöschliche  Durst  vermindern  sich.  (Nach 
dem  Aderlassen  gab  Sardham  1  bis  2  Unzen  Wunder* 
baumbl  mit  iL  bis  1  Unze  Terpentinöl,  was  nach  eini- 
gen Stunden  wiederholt  wurde;  ein  Blasenpflaster  auf 
die  Magengegend.  Wenn  sich  alle  Krämpfe  gelegt 
hatten,  so  gab  er  eine  volle  Dosis  Calomel,  und  nacfc 
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einigen  Stunden  einige  Drachmen  Jalappe,  wodurch 
dann  mit  Erleichterung  des  Kranken  viele  galligte 
Massen  ausgeleert  wurden.  Das  Calomel,  sagt  er, 
wirke  durchaus  nichts  wenn  man  ihm  nicht  die  Oele 
Torausschicke;  es  werde  wegen  der  heftigen  krampf- 
haften Zusammenschnürung  des  Magens  und  der  Ge- 
därme gewöhnlich  gleich  wieder  ausgehrochen,  was 
er  1817  häufig  gesehen  habe.) 

Dr.  Gravier  zu  Pondichery,  ein  eifriger  An- 
hänger Bro  ussais's,  der  die  Cholera  mit  dem  Namen 
Gastro-enterite  epidemiquc  de  rinde  be- 
legt, konnte  an  der  englischen  Behandlungsweise  kei- 
nen Gefallen  finden,  und  nahm  seine  Zuflucht  zu  lauen 
Getränken  und  zum  Aderlassen,  bis  er  später  zu  Blut- 
igeln überging ,  worauf  wir  weiter  unten  zurückkom- 
men werden.  Er  sagt,  in  einfachen  Fällen-»  oder  wo 
die  Krankheit  ganz  frisch  gewesen  sei,  habe  er  lau- 
warmes Wasser  und  versüsstes  Reiswasser  reichen 
Tassen  und  diese  Mittel  haben  grösstenteils  ausge- 
reicht; wenn  aber  die  Erscheinungen  einen  baldigen 
Tod  ankündigten,  wenn  die  Gliedmaassen  kalt,  die 
Krämpfe,  die  Beklemmung  heftig  waren,  habe  er  seine 
Zuflucht  zu  einem  Aderlasse  nehmen  müssen,  der  mei- 
stens sehr  günstig  gewirkt,  aber  doch  nicht  alle  seine 
Wünsche  befriedigt  habe.  Die  Wirkungen  des  Ader- 
lassens schildert  er  mit  folgenden  Worten ;  »  Sogleich 
klärt  sich  das  Gesicht  des  Kranken  auf;  er,  der  bis 
jetzt  kein  Wort  hervorbringen  konnte,  ruft  nun  mit 
einem  unbeschreiblichen  Ausdrucke  aus :  ich  bin  ge- 
rettet! \Die  Zunge  wird  feucht,  das  Erbrechen,  die 
Stuhlausleerungen,  die  Krämpfe,  die  Beklemmungen 
vermindern  sich  urtd  hören  manchmal  ganz  auf,  die 
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^  Harnabsonderung  kehrt  wieder,  eine  Erscheinung, 
welche  in  allen  Fällen  das  Zeichen  eines  günstigen 
Ausgangs  war.  Nach  einem  zweiten  Aderlasse  tritt 
in  der  Regel  einNachlass  aller  beunruhigenden  Symp- 
tome ein.  Dann  fühlen  die  Kranken  einen  beinahe 
wüthenden  Hunger  *),  dem  man  nicht  nachgeben  darf, 
weil  sonst  alle  Zufälle  mit  der  grössten  Heftigkeit 
wiederkehren  und  alle  Hülfe  unnüt£  ist.» 

John  Cormick,  der  die  Cholera  im  Jahre  1822 
in  Persien  beobachtete •>  bemerkt  über  die  Blutent^ie- 
hungen :  » Nur  selten  wurde  ich  beim  ersten  Entste* 
hen  des  Uebels  herbeigerufen,  um  reichlichen  Ader- 
lass,  von  dem  man  wohl  in  diesen  Stadien  am  ersten 
guten  Erfolg  erwarten  durfte,  vornehmen  zu  können. 
In  mehreren  Fallen  wandte  ich  denselben  an,  während 
das  Uebel  schon  einen  hohen  Grad  von  Heftigkeit  er- 
reicht hatte,  konnte  aber  alsdann  den  Ausfluss  von  5 
bis  6  Unzen  Blut  nur  mit  so  viel  Mühe  erreichen,  dass 
ich  davon  abstand.  Jedoch  fand  ich  den  Aderlass 
während  der  sekundären  Stadien  der  Krankheit  höchst 
wohlthätig,  da  der  Kopf  freigemacht,  die  Neigung  zur 
Schlafsucht  beseitigt  und  der  Wiedereintritt  der  nor- 
malen Sekretionen  des  hepatischen  Systems  erleichtert 
wurde.  y> 

Bei  der  Epidemie  in  Astrachan  im  Jahre  1823 


*)  Auch  William  Scot  spricht  von  dem  sich  öfters  einstel- 
lenden Hunger,  scheint  ihn  übrigens  nicht  als  eine  Folge 
der  BlutenUiehung  anzusehen.  Ihm  ».ufolge  d;irf  man  sich 
von  der  Empfindung  des  Hungers  nicht  leiten  lassen,  doch 
dürfe  man  sie  auch  nicht  ganz  unberücksichtigt  lassen.  Man 
soll  etwas  leichte  Nahrung  reichen  und  beobachten,  oh  jene 
Empfindung  darauf  erleichtert  werde,  und  wenn  dieses  der 
Fall  sei,  soll  man  mit  Umsicht  fortfokren« 
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wurden  zwar  nach  Dr.  Seidlitz  Blutentleerungen 
versucht,  gelangen  aber  fast  nie,  weil  die  Thätigkeit 
im  Blutgefasssysteme  von  Anfang  an  zu  sehr  unter- 
drückt war  und  die  Haut  in  einem  halten  erstarrten 
Zustande  sich  befand ;  die  wenigen  entleerten  Quint- 
chen Blutes  vermochten  auch  nie  zu  nützen. 

Bei  der  Epidemie  im  Winter  i829/30  *m  Oren- 
burgischen  Gouvernement  wurde  das  Blutlassen  als 
das  hauptsächlichste  und  erste  Mittel  in  der  Cholera 
betrachtet,  obgleich  es  auch  Fälle  gab,  wo  Cholera- 
liranke ohne  Aderlass  glücklich  hergestellt  wurden. 
Als  kontraindicirend  führt  So  hol  ow  auf:  hohes  Al- 
ter des  Kranken,  schwache,  erschöpfte  Körperbesohal- 
fenheit  oder  vor  noch  nicht  langer  Zeit  vorgenomme- 
nes Aderlassen,  Schwangerschaft,  der  Eintritt  oder 
die  Fortdauer  des  Monatsflusses  *).  Nach  dem  Be- 
richte des  Staabsarztes  Blagodatow  war  eine  starke 
Blutenlzlehung  zuweilen  hinreichend,  die  Krämpfe,  die 
Schmerzen  und  alle  andern  Zufälle  zu  heben;  auf 
der  Höhe  der  Krankheit  blieb  sie  jedoch  zuweilen 
fruchtlos. 

In  dem  übrigen  Russland  sind  die  Stimmen  über 
den  Nutzen  des  Aderlasses  getheilt.  Professor  Dr. 
H.  Blumenthal  rühmt  denselben  und  fand  ihn  in 
Verbindung  mit  Nervinis  und  Diaphoreticis  und  Haut- 
reizen sehr   vorteilhaft.     Auch  Dr.  Lindgroen 


*)  Dieses  Fortdauern  de*  Monatsflusses  in  der  Brechruhr 
eine  sehr  auffallende  Erscheinung;  in  einer  so  hcfl»S"'n 
Krankheit  sollte  man  erwarten ,  dass  derselbe  uuterbrochrn 
wird.  Es  ist  zu  bedauern,  dass  Sokolot»  über  die  Fallt, 
die  er  beobachtete,  nichts  Näheres  angibt  und  diese  Er- 
scheinung nur  au  gelegentlich  erwähnt. 


Digitized  by  Google 


237 

überzeugte  sich  in  Nischnei-Nowgorod  von  den  guten 
Wirkungen  des  Blutlassens.  »Der  zwei*  bis  dreimal 
innerhalb  24  Stunden  wiederholte  Aderlass,  sagt  er, 
gehört  zu  den  Haupterf  ordernissen  der  Kur,  darf  aber 
nur  bei  wirklich  vollblütigen  robusten  Subjekten  in 
reichlichem  Maasse  bewerkstelligt  werden ;  bei  schwäch* 
liehen  nervösen  Subjekten  sind  Aderlässe  zu  4  Unzen, 
etwa  nach  einiger  Zeit  wiederholt  hinreichend,  die 
freiere  Blutcirculation  und  Derivation  von  innern 
TheiJen  zu  befördern.»  Dr.  v.  Hübenthal,  der  die 
Cholera  in  Arkatak  an  der  persischen  Gränze  behan- 
delte, sagt  über  die  Blutentleerungen: 

»Der  ersten  Anzeige  (Entfernung  der  Kongestio- 
nen und  Wiederherstellung  des  verlornen  Gleichge* 
wichts  des  Kreislaufsystemes,  mit  besonderer  Rück- 
sicht auf  die  gesunkene  Temperatur  des  Bluts)  zu 
geniigen,  behaupten  die  Blutausleerungen  den  ersten 
Bang.  Sie  geben  noch  immer  das  sicherste  Mittel 
an  die  Hand,  die  obwaltenden  Hindernisse  des  freien 
Kreislaufs  aus  dem  Wege  zu  räumen,  hindern  dadurch 
nicht  allein  das  weitere  Fortschreiten  des  Uebels,  son* 
dem  tragen  auch  viel  zur  Aenderung  der  abnormen 
Temperatur  des  Blutes  bei  und  befördern  so  auch  die 
Wiederherstellung  des  Gleichgewichts  des  Kreislaufs. 
Aus  diesem  Punkte  betrachtet  ist  es  einleuchtend,  wie 
Blutausleerungen,  selbst  bei  dem  niedrigsten  Grade 
der  Lebenskräfte-,  bei  völlig  erloschenem  Herzschlage 
und  gänzlichem  Erkalten  noch  hülfeleistend  waren. 
Mit  der  Anwendung  des  Aderlasses  ist  daher  keiue 
Zeit  zu  verlieren.  Die  dabei  gemachte  Oeffnung  muss 
hinlänglich  gross  sein,  um  dem  Blute  einen  ungestör» 

ten  Ausfluss  zu  gestatten.   Bei  hohem  Grade  des  ver- 
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Jörnen  Gleichgewichts  der  Circulation  und  bej  schon 
beginnender  Gerinnung  des  Blutes  ist  es  indessen 
keine  geringe  Aufgabe,  eine  hinlängliche  Menge  Blut 
zu  erhalten.  In  diesem  Falle  muss  durch  Eintauchen 
des  Körpers  in  warmes  Wasser  von  35°  R.  das  zu- 
rückgetretene Blut  wieder  hervorgerufen  und  der 
Aderlass  an  mehreren  Stellen  zugleich  vorgenommen 
werden«  Nach  geschehenem  Aderlasse  muss,  man 
darauf  sehen,  dass  die  geöffnete  Vene  nicht  durch 
festes  Binden  in  ihrer  Funktion  gehindert  werde.  Be- 
sonders  ist  diess  beim  Aderlassen  am  Halse  nicht  aus- 
ser Acht  zu  lassen«  Am  sichersten  ist  es,  die  kleine 
Wunde  nur  mit  einem  Stückchen  englischen  Pflaster 
zu  bedecken.»  Der  genannten  Anzeige  entsprechen 
ferner  nach  Hübenthal  Erwärmen  des  I(orpers> 
Bähungen  und  Einreibungen ,  wovon  später  die  Bede 
sein  wird;  der  zweiten  Anzeige  Hübenthals,  der 
vorzüglich  das  Opium  entspricht,  Wurde  schon  er- 
wähnt* 

Alle  Erfahrungen  über  das  Aderlassen  in  der  Cho- 
lera zusammengenommen,  findet  man,  dass  dasselbe 
ein  ganz  ausgezeichnetes ,  aber  keineswegs  in  allen 
Fällen  anzuwendendes  Miltel  ist.  Diejenigen  Fälle,  in 
welchen  es  geschadet  haben  soll,  darf  man  wohl  alt 
solche  betrachten,  die  eine  solche  Hohe  erreicht  hat- 
ten, dass  überhaupt  Nichts  mehr  fruchten  konnte,  oder 
in  denen  es  gar  nicht  hätte  angewendet  werden  sollen, 
in  denen  es  kontraindicirt  war.  Die  Nichtbeachtung 
Von  Gegenanzeigen  steht  der  reinen  Erfahrung  am 
meistert  im  Wege.  Wenn  ein  Mittel  ohne  alle  Be» 
rücksichtigung  der  Individualität  der  Krankheitsfalle 
angewendet  wird)  so  kann  es  gar  nicht  fehlen,  dass,  so 
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unglückliche  Fälle  vorkommen,  dass  dem  Arzte  über 
den  Schaden,  den  er  gestiftet  hat,  die  Augen  aufgehen 
müssen ;  und  häufig  wird  dann  ein  Mittel,  was  in  eini- 
gen Fällen,  wo  man  es  nicht  hätte  anwenden  sollen, 
eine  auffallend  nachtheilige  Wirkung  hatte,  bei  Seite 
gesetzt,  wenn  es  auch  gleich  bei  einer  besseren  Indi- 
vidualisirung  der  Fälle  den  anfangs  gehegten  Erwar- 
tungen vollkommen  entsprechen  würde.  So  lassen 
sich  wohl  die  ungünstigen  Aeusserungen,  die  neuer- 
lich aus  Russland  über  das  Aderlassen  verlauteten, 
ungezwungen  erklären. 

Als  entschiedene  Gegenanzeige  ist  eine  schwache 
Konstitution  und  Blutarmuth  anzusehen ;  daher  man  in 
Indien  bei  den  Eingebornen  vom  Aderlassen  nie  vielen 
Nutzen  gesehen  hat,  wohl  aber  Schaden,  Wenn  man 
glaubte,  dass  das,  was  bei  einem  kräftigen  englischen 
Matrosen  gute  Dienste  geleistet  habe,  auch  einem 
schwächlichen  Hindu  helfen  müsse. 

Auch  bei  alten  Leuten  hielt  man  schon  in  Indien 
das  Aderlassen  für  unpassend,  und  die  Erfahrungen 
der  russischen  Aerzte  stimmen  damit  Vollkommen 
uberein» 

Am  meisten  empfiehlt  sich  das  Aderlassen  im 
Anfang  der  Krankheit,  wo  durch  die  Entleerung  eines 
beträchtlichen  Quantität  von  Blut  den  Kongestionen 
des  Blutes  gegen  die  inneren  Theile  vorgebeugt  oder 
denselben  wenigstens  ein  mihder  heftiger  Charakter 
ertheilt  werden  kann.  In  Beziehung  auf  die  Quantität 
Scheint  man  nicht  ängstlich  sein  zu  dürfen,  und  die 
Ansicht  W*  Scots  verdient  alle  Berücksichtigung, 
dass  man  reichlich  Blut  lassen  müsse,  um  die  innern 
Theile  ton  dem  Andränge  des  Blutes  zu  befreiem 
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Lässt  man  nur  wenig  Blut,  so  wird  dadurch  nur  be- 
werkstelligt, dass  die  Hautvenen,  die  ohnediess  wenig 
Blut  enthalten,  noch  mehr  entleert  werden  und  da- 
durch wird  das  gestörte  Gleichgewicht  zwischen  den 
äussern  und  innern  Theilen  noch  erhöht;  lässt  man 
dagegen  eine  grosse  Quantität  Blut,  so  befreit  man 
die  innern  Gefasse  von  der  Menge  Blut,  die  dieselben 
nicht  mehr  gehörig  fortzuschaffen  im  Stande  sind;  die 
durch  die  Masse  des  Blutes  halb  gelahmten  Gefass- 
wandungen  können  nun  auf  die  verminderte  Blutmasse 
wieder  kräftiger  wirken  und  sie  mehr  gegen  die  äus- 
sern Theile  treiben ,  wodurch  eine  wohlthätige  Ver- 
theilung  der  Säfte  bewirkt  wird,  die  ein  nothwendiges 
Erforderniss  zur  Hebung  der  Krankheit  ist.  Die  Quan- 
tität des  Zu  lassenden  Blutes  wird  daher  auch  am 
meisten  von  der  grössern  oder  geringem  Vollbliitig- 
keit  des  Kranken  abhängig  zu  machen  sein,  weniger 
von  der  Heftigkeit  des  Krankheitsanfalles.  Die  bren- 
nende Empfindung  in  der  Oberbauchgegend  kann  auch 
als  Maassstab  dienen;  sie  ist  ohne  Zweifel  die  Folge 
der  Ueberfüllung  der  grössern  Gefässe  des  Unterleibs. 
Bei  schwächlichen  Personen  ist  sie  nicht  so  heftig* 
als  bei  kräftigen  und  vollblütigen ;  in  Ostindien  wurde 
sie  bei  den  Hindus,  die  selten  das  Aderlassen  ertra- 
gen konnten,  in  viel  geringerem  Grade  beobachtet* 
als  bei  den  Europäern,  bei  denen  nach  den  Versiche- 
rungen so  vieler  Aerzte  die  Blutentleerungen  ausge* 
zeichnete  Dienste  leisteten. 

■ 

Auch  auf  der  Höhe  der  Krankheit  wird  die  An* 
Wendung  des  Aderlasses  von  manchen  Acrzten  em- 
pfohlen, von  andern  widerrathen.  Diese  Verschieden* 
heit  der  Ansichten  erklärt  sich  aus  der  eben  berührten 
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"Wirkung  von  der  Entleerung  kleiner  Quantitäten  Blu- 
tes. Da  in  dem  Stadium  der  höchsten  Depressions 
selten  eine  ordentliche  Quantität  Blut  wird  entzogen 
werden  können,  so  mochte  allerdings  das  Aderlässen 
nicht  am  Platze  sein,  und  es  ist  nicht  auffallend,  wenn 
Kranke  schnell  auf  das  Aderlassen  starben,  wiewohl 
es  Unrecht  wa'rje^  gerade  das  letztere  als  die  Ursache 
des  unglücklichen  Ausgangs  anzusehen,  da  der  Kranke 
schon  vorher  in  einem  Zustande  ist,  in  welchem  der 
Eintritt  des  Todes  nicht  unerwartet  sein  kann.  Das 
Wichtigste  ist  unstreitig,  in  solchen  Fällen  durch  die 
kräftigsten  Hautreize  eine  Kevulsion  gegen  die  ober- 
flächlichen Theile  des  Körpers  zu  bewirken,  und  erst 
wenn  diese  eingetreten  ist,  zum  Aderlassen  seine  Zu« 
flucht  zu  nehmen.  In  manchen  Fällen  wird  aber  das 
Blutlassen  eben  durch  die  günstige  Wirkung  der  äus- 
sern Mittel  überflüssig  gemacht  werden;  jedoch  ist 
dieses  keineswegs  immer  der  Fall,  und  nicht  selten 
hat  man,  nachdem  dadurch  ein  Trieb  gÄgen  die  äus- 
sern Theile  eingetreten  warr  noch  Blutentleerunge* 
für  nöthig  erachtet  und,  selbst  wiederholt,  mit  Glück 
Ausgeführt.  <  0  ^  ^ 

Manche  Aerzte  haben  gegen  die  Anwendung  des 
Aderlasses  in  der  Cholera  die  Einwendung  gemacht, 
dass  dieselbe  keine  entzündliche  Krankheit  sei.  Die 
Nichtigkeit  dieser  Einwendung  springt  in  die  Augen; 
der  Aderlass  wird  in  manchen  Krankheiten,  die  durch- 
aus nicht  entzündlicher  Natur  sind,  in  Anwendung  ge- 
bracht^ namentlich  in  Fällen,  wo  die  Blutcirculation 
gestört  ist,  z.  B.  in  manchen  Arten  von  Aphyxie* 
Durch  die  Ausleerung  eines  Theiles  des  stockenden 
Blutes  wird  die  Circuktion  des  zurückbleibenden  er- 
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leichtert  und  damit  der  Blutlauf  und  das  Gleichgewicht 
zwischen  Geföss-  und  Nervensystem  wiederhergestellt. 
Demnach  möchten  allgemeine  Blutentziehungen  immer 
ein  Hauptmittel  bei  der  Behandlung  der  Cholera  blei- 
ben. Dieselben  -wurden  auch  schon  früher  bei  unse- 
rer gewöhnlichen  Cholera  mit  Glück  angewendet,  z.  E. 
von  Win t rin gh a m;  doch  werden  sie  hier  nur  sel- 
ten nöthig  sein,  und  desshalb  haben  sich  mehrere  aus- 
gezeichnete Aerzte  ganz  gegen  dieselben  ausgespro- 
chen, wie  Quarin,  Berends. 

Auch  örtliche  Blutentziehungen  wurden 
in  der  Cholera  nicht  selten  vorgenommen.  Besonders 
wurde  von  englischen  Aerzten  die  Oeffhung  der  Schla- 
fenschlagader öfters  bei  heftigem  Blutandrang  gegen 
den  Ko£f  vorgenommen,  jedoch,  wie  Is  scheint,  in 
der  Regel  ohne  besondern  Erfolg.  Besser  bewährte 
sich  die  Oeffhung  der  Drosselblutader  oder  die  An- 
legung von  Blutigeln  an  den  Kopf. 

Blutif  el.  Der  grösste  Lobredner  der  Blutigel 
ist  Dr.  Gravier,  der  anfangs  seine  Kranken  blos 
mit  Aderlassen  und  Reiswasser  kurirte;  später  setzte 
er  an  die  Stellen  des  erstem  Blutigel.  Er  sagt  dar- 
über, in  den  beiden  letzten  Monaten  der  Seuche  zu 
Pondichery  (1819)  seien  von  ihm  selbst,  oder  unter 
seiner  Anleitung,  dreiundneunzig  Personen  behandelt 
worden.  »Zwanzig,  bei  denen  die  Krankheit  eben  erst 
sich  gezeigt  hatte,  tranken  frisches  Wasser  und 
waren  nach  24  bis  26  Stunden  hergestellt;  dreiund- 
sechzig, die  schon  länger  erkrankt  waren,  tranken 
ebenfalls  frisches  Wasser  und  bekamen  dreissig  bis 
fünfzig  Blutigel  an  die  Magengegend  und  genasen  m 
kurzer  Zeit.     Bei  diesen,  verschwanden  alle  beunru- 
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higenden  Erscheinungen,  sobald  die  Blutigel  mit  dem 
Saugen  fertig  waren;    die  Warme  der  Gliedmaassen 
kehrte  wieder,  der  Puls  hob  sich,  es  wurde  Harn  ge- 
lassen,  und  ein  ruhiger  Schlaf,  wobei  die' Haut  alle- 
mal feucht  wurde,  verkündigte  den  glücklichen  Aus- 
gang.    Die  Freude  der  Kranken  bei  ihrem  Erwachen 
lässt  sich  nicht  beschreiben,  sie  hatten  weder  Angst 
noch  Schmerzen  mehr.  Die  schnelle  Wiederberstellung 
der  Kräfte  trug  besonders  dazu  bei,  ihre  Zufrieden- 
heit zu  erhöhen,  und  jene  Einheizer  (incendiaires)  in 
Erstaunen  zu  setzen,  die  es  noch  immer  nicht  begrei- 
fen können,   wie  klares  Wasser  und  Blutigel  ein  sol- 
ches Wunder  thun  können,  denn  so  nennen  sie  diesen 
Erfolg.     Allein  die  Beispiele  waren  so  häufig  und  so 
allgemein  bekannt,  dass  sie  sich  wohl  überzeugen  muss- 
ten.    Diese    dreiundsechzig  Kranke  waren  alle  am 
dritten  Tage  nach  der  Anwendung  der  Blutigel  schon 
wieder  bei  ihren  gewöhnlichen  Geschäften.»  Um  diese 
Thatsachen  zu  'bekräftigen  und  sie  geg<  ^  allen  Wider- 
spruch zu  sichern,  ersuchte  Gravier  den  General- 
gouverneur der  französischen  Besitzungen  in  Ostin- 
dien, den  Grafen  Dupuy,  die  obigen  dreiundachzig 
Genesenen  durch  den  Polizeirichter  darüber  befragen 
zu.  lassen,  und  ihre  Aussage  wurde  zu  Protokoll  ge- 
nommen. —  Gravier  versichert,  der  Erfolg,  seiner 
Behandlung  sei  so  rasch  gewesen,  der  Ruf  derselben 
habe  sich  so  schnell  verbreitet,  dass  die  Malabaren, 
'  welche  sonst  keinen  Tropfen  Blut  sehen  konnten,  sich 
zuletzt,  ,ohne  einen  Arzt  zu  befragen  ,  dreissig  «md 
vierzig  Blutigel  setzten.  Ferner  bemerkter,  die fcrMi- 
i  ken,  welche  mitBluti^eln  oder  bloa  mit  frischem  Was- 
ser behandelt  wurden,  haben  niemals  jenän  Huuger 
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gefuhU,  den  er  nach  dem  Aderlässe  so  heftig  and  un- 
heilbringend gesehen  habe.  Beachtenswert)!  ist  nach 
ihm  der  Vorzug,  den^  klares  Wasser  vor  dem  säuer- 
lichen und  Gummiwasser  hätte,  ein  Vorzug,  den  er 
erst  ziemlich  spät  erkannt,  von  dem  er  sich  aber  hin* 
länglich  überzeugt  habe«,  Der  Kranke,  meint  er,  müsse 
entweder  sterben  oder  durch  Blut  ige  l  uud  reines  Was- 
ser  geheilt  werden.  »Tausende  von  Magenentzün- 
dungen, fügt  er  hinzu,  die  hier  recht  zu  Hause  sind, 
überzeugen  mich  täglich  davon  und  geben  mir  ein 
Recht,  so  bestimmt  zu  sprechen.  Heutzutage,  wo 
die  Heilhunst  nicht  mehj?  im  blosen  Arznei- 
geben, son d  ern  wesentlich  darin  besteht, 
die  entzündliche  Reizung  zu  heben,  sobald 
sie  sich  zeigt,  (Dank  >ei  dir  dafür  gebracht, 
O  grosser Broussais!)  ist  dieser  Unterschied 
zwischen  klarem  und  Gummiwasser,  den 
man  nock  vor  kurzer  Zeit  als  albern  klein- 
lich verwarfen  haben  würde,  von  grösserer 
Wichtigkeit.» 

Die  Gravier9 sehe  Behandlung  wurde  von  den 
ihm  untergeordneten  Aerzten  gleichfalls  in  Anwen- 
dung gebracht,  und  wie  er  behauptet,  mit  Gluck,  na- 
mentlich  von  Dr.  Negrin  bei  der  Seuche  in  Kariltal 
im  August  und  September  1825.  , 

Dass  diese  einfache  Behandlungsmethode  ausser- 
dem eingeschlagen  worden  wäre,  ist  unbekannt; 
und  so  glänzend  auch  Gravier  ihren  Frfolg 
schildert,  so  wird  man  gegen  seine  Empfehlung  doch 
auf  der  Hut  sein  müssen.  Er  zeigt  sich,  wie  aus  dem 
Obigen  hervorgeht,  als  einen  sehr  exaltirten  Anhäo* 
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ger  Broussais's.   Die  Krankheit  kann,  wie  sie  ihm 
vorkam , .  nicht  besonders  Ii  eftig  gewesen  sein;  denn  , 
eine  Krankheit,  wo  unter  93  Fällen  20  durch  blosses 
Wasser  in  Zeit  von  24  Stunden  kurirt  werden,  kann  man  in 
der  That  nicht  einer  besondern  Bösartigkeit  beschul- 
digen.  Da  wir  hier  blos  die  Behandlung  mit  Blutigeln 
berücksichtigen ,  so,  bleiben ,  um  ein  Resultat  aus  den 
angegebenen  Erfahrungen  zu  ziehen,   nur  78  Falle 
übrig,  die  mit  Blutigeln  behandelt  wurden.    Von  die-  x 
sen  genasen  63  und  10  starben,  mithin  starb  nicht 
ganz  der  siebente  Theil  der  mit  Wasser  und  B hit- 
igeln Behandelten,  ein  Resultat,  das  allerdings  noch 
nicht  ganz  befriedigend  ist,  aber  doch  neben  den 
Resultaten,  die  manche  andere  Aerzte  von  ihrer  Be- 
-  handlang  sahen,  immerhin  nicht  gering  zu  achten  ist, 
um  so  mehr,  da  diess  die  schwereren  Fälle  waren; 
denn  die  gelinderen  waren  mit  blossem  Wasser  be- 
handelt worden.     Was  jene  10  Fälle  m%t  tödtlichem 
Ausgang  betrifft,  so  sucht  Gravier  den  Grund  davon 
darin,  dass  hier  die  Blutigel  statt  in  die  Magengegend 
an  die  Weichen  und  an  die  Unterbauchgegend  gesetzt 
worden  waren.     Auffallend  ist  esr  dass  unter  den  93 
Fällen  Gravier's  3ä  sind,  wobei  kein  Erbrechen, 
und   purpurrothe   Stüh  lentleerungen  statt- 
fanden, sonst  aber,  wie  er  versichert,  alle  ge wohnli- 
chen Symptome  der  Brechruhr.    Wenn  auch  hier  und 
da   von   andern  Beobachtern   als  Ausnahrae  blutige 
Stuhlentleerungen  erwähnt  werden,  so  ist  doch  diese 
Angabe  Gravier's  von  purpurrotheil  Stuhlgängen  so 
entblost  von  der  Bestätigung  anderer  Aerzte ,  dass 
man  geneigt  sein  muss   anzunehmen,  dass  entweder  . 
die  Brechruhr  in  Pondichery  einen  ganz  eigen  thümli- 
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chen  Charakter  hatte,  oder  dass  Gravier  eine  Krank- 
heit,  die  gar  nicht  die  Cholera  war,  mit  diesem 
Modenamen  belegte.  Zwar  enthält  die  allgemeine 
Schilderung  der  Krankheit,  wie  sie  Gravier  gibt, 
Nichts,  was  im  Widerspruch  stünde  mit  andern  Be- 
schreibungen der  Krankheit;  jedoch  ist  sie  sehr  kurz 
und  ungenügend,  so  dass  damit  jene  Yermuthung  nicht 
vollkommen  widerlegt  ist. 

Nach  alle  dem  zweifeln  wir,  ob  andere  Aerzte 
geneigt  sein  werden,  dem  Beispiel  Gr  a  vi  er  s  zu  fol- 
gen und  sich  einzig  auf  frisches  Wasser  und  Blutigel 
zu  verlassen.  Damit  soll  übrigens  keineswegs  geleugnet 
werden,  dass  das  Ansetzen  von  Blutigeln  an  den  Unter- 
leib in  vielen  Fällen  die  übrige  Behandlung  kräftig  un- 
terstützen kann.  Auf  der  Höhe  des  zweiten  Stadiums 
können  sie  wahrscheinlich  nicht  in  Anwendung  kom- 
men, weil  si$  bei  der  Blutleerheit  der  äussern  Theile 
nicht  saugen  können,  (daher  kommt  wohl  die  Angabe 
des  Dr.  Dobrodejeff,  dass  Blutigel  während  Brech- 
ruhrepidemien nicht  saugen;  8.  Bd.  I.  S.  119.  Haben 
sie  denn  auch  bei  andern,  als  Brechruhrkranken,  nicht 
gesaugt?)  aber  im  ersten  Stadium  und  im  Anfang  des 
zweiten  können  sie  gewiss  häufig  sehr  nützlich,  im 
dritten  Stadium  aber  öfters  unumgänglich  nothwendig 
werden.  Ocfters  wendete  man  statt  der  Blutigel  auch 
blutiges  Schröpfen  an;  doch  scheinen  die  erstem  den 
Vorzug  zu  verdienen;  die  Blutentziehung  bewirten 
beide  gleich  gut,  aber  die  Bluiigel  haben  voraus,  dass 
durch  sie,  besonders  wenn  sie  in  grösserer  Menge  ge- 
setzt werden,  zugleich  ein  kräftiger  Hautreiz  bewirkt 
wird  ,  was  beim  Schröpfen  in  geringerem  Maasse  der 
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Fall  ist,  und  dass  sie  somit  der  BlutÜberfullung  der 
innern  Theile  auf  doppelte  Weise  entgegenwirken; 
Manche  derJmttisch-ostindischen  Aerzte  machten  mif 
gutem  Erfolge  Gebrauch  von  den  Blutigeln;  ebenso 
versichert  John  Cor  mich,  in  Persien  häufig  örtliche 
Blutentziehungen  durch  Schröpfen  und  Blutigel  vor- 
genommen zu  haben,  und  nie  ohne  wohlthätigen  Er- 
folg. Ganz  besondere  Aufmerksamheit  verdienen  die 
Bemerkungen  James  Annesley's,  bei  dem  wir  über- 
haupt die  genügendste  Belehrung  zu  finden  gewohnt 
«ind ,  über  den  Gebrauch  der  Blutigel  im  dritten  Sta- 
dium der  Krankheit.  »Die  Indikation  in  diesem  Stadium, 
sagt  er,  ist  Verhütung  von  Kongestion  in  den  Einge- 
weiden des  Unterleibs  und  der  Brust-  und  im  Gehirne« 
Meistens  bemerkt  man  in  dem  spätem  Stadium  der 
Krankheit  eine  ungewöhnliche  Betäubung  und  Träg, 
heit  an  den  Kranken,  und  zuweilen  sind  sie  so  eigen- 
sinnig und  mürrisch,  dass  sie  höchst  unangenehm  wer- 
den ;  wenn  nämlich  diese  Symptome  eintreten,  so  kann 
man  nur  mit  der  grössten  Mühe  eine  Antwort  aus 
ihnen  herausbringen,  und  da  man  keine  Auskunft  er- 
hält und  das,  was  man  selbst  bemerkt,  nicht  in  allen 
Füllen  zureichend  ist,  so  muss  man  oft  gleichsam  im 
Finstern  handeln.  Die  Kranken,  bei  welchen  diese 
Symptome  vorkommen,  klagen  selten  über  vielen 
Schmerz;  wenn  man  aber  den  Unterleib  untersucht, 
so  fühlt  er  sich  meistens  an  allen  Stellen  sehr  voll 
und  teigig  an,  als  ob  in  den  Gedärmen  eine  bedeu- 
tende Ueberladung  und  in  den  Eingeweiden  eine  sehr 
starke  Kongestion  stattfände;  wenn  man  auf  die  Le- 
bergegend drückt,  so  krümmen  sich  die  Kranken  zu- 
sammen, und  in  ihrem  Benehmen  spricht  sich  eine 
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unbehagliche  Empfindung  aus,  obgleich  $ie  oft  sehr 
bestimmt  und  hartnäckig  versichern,  sie  fühlen  keinen 
Schmerz.  Die  Augen  sind  zuweilen  ungewöhnlich 
glänzend^  die  Pupillen  verengert,  und  offenbar  ist 
Lichtscheu  vorhanden;  dennoch  behaupten  die  Kran- 
ken, sie  hätten  kein  Kopfweh,  und  könnten  ohne  alle 
Beschwerde  in  das  Licht  sehen.  Der  Puls  ist  oft  un- 
terdrückt und  mühsam,  selbst  wenn  im  ersten  Stadium 
eine  grosse  Quantität  Blut  entzogen  ist.  Diese  Symp- 
tome erfordern  schnelle  Hülfe,  und  wenn  sie  heftig 
sind,  so  muss  man  zur  Ader  lassen;  meistens  aber 
wird  man  mit  Blutigeln  ausreichen,  und  ich  halte  sie 
in  diesem  Stadium  selbst  für  ein  besseres  Mittel  als 
eine  allgemeine  Blutentziehung,  denn  mir  scheint  es, 
dass  sie  die  Kapillargefasse  entleeren,  und  zur  Her- 
stellung der  Circulationc  beitragen  <>  ohne  dass  sie  die 
Kräfte  des  Kranken  schwächen,  —  ein  Umstand  von 
hoher  Wichtigkeit,  da  die  Konstitution  ohnehin  schon 
sehr  gelitten  hat.  —  Eine  sehr  ausgebreitete  Erfah- 
rung hat  bewiesen,  dass  diese  Behandlungsart  der 
Krankheit  einen  auffallend  glücklichen  Erfolg  hat. 
Die  Symptome,  durch  welche  sie  indicirt  wird,  erfor- 
dern jedoch  ein  höchst  wachsames  und  genau  unter- 
scheidendes Auge,  weil  die  Kranken  selten  darüber 
klagen;  ich  weiss  viele  Fälle,  wo  sich  die  Aerzte  mit 
den  Antworten,  die  sie  erhielten,  begnügten,  ohne 
weiter  nachzuforschen,  und  nachher  waren  sie  ort  er- 
staunt >  wenn  höchstens  1  oder  2  Stunden,  nachdem 
aie  günstig  berichtet  hatten,  gefährliche  Symptome 
zum  Vorschein  kamen.  Ein  höchst  gründliches  Kran- 
kenexamen ist  daher  zur  Behandlung  der  epidemischen 
Cholera  durchaus  erforderlich,  um  so  mehr  da  die 
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Sensibilität  durch  das  Allgemeinleiden  der  Konstitution 
in  bedeutendem  Grade  mitzuleiden  scheint,  und  die 
Kranken  gegen  ihr  Schicksal  ganz  gleichgültig  zu  sein 
pflegen.  Wachsamkeit  und  richtige  Unter- 
scheidung sind  offenbar  von  so  grosser  Wich- 
tigkeit bei /der  Behandlung  dieser  Krank- 
heit, dass  ich  den  praktischen  Arzt  nicht 
dringend  genug  dazu  ermahnen  ^ann.  Wenn 
der  Kranhe  bei  einem  Drucke  auf  den  XTnterleib  zu- 
rückweicht,  so  muss  man  Blutigel  in  beträchtli- 
cher Anzahl  ansetzen,  und  zwar  vorzüglich  auf  die 
Lebergegend.  Wenn  RopfaflPektion  da  ist,  so  muss 
man  Blutigel  an  die  Schläfen  und  an  den  unteren  Theil 
des  Schädels  setzen.    Letzteres  ziehe  ich  vor,  denn 

a 

ich  glaube  davon  grösseren  Erfolg  gesehen  zu  haben, 
als  wenn  sie  an  die  Schläfen  angesetzt  wurden.  — ■ 
Abführende  Mittel  (Calomel  allein  oder  mit  Aloe) 
müssen  natürlich  dazu  gegeben  werden.» 

Auch  die  Erfahrungen  mancher  russischen  Aerzte 
sprechen  zu  Gunsten  der  Blutigel;  jedoch  stimmen 
sie  nicht  ganz  mit  einander  überein.  Sokolow  sagt, 
wenn  nach  dem  Aderlassen  und  einer  Gabe  Calomel 
und  Opium  die  Unruhe  der  Kranken,  besonders  das 
Gefühl  von  Druck  unter  der  BrustN  fortdaure  oder 
gar  noch  stärker  werde,  so  müsse  man  in  die  Praekor- 
dialgegend  12  bis  20  und  mehr  Blutigcl  setzen;  öfter 
genüge  jedoch  eine  allgemeine  »Blutentziehung,  ohne 
•welche  die  Blutigel,  so  viel  ihrer  auch  sein  mochten, 
zu  Nichts  nützten»  Andere  meinen,  man  solle  bei 
vollblütigen  Personen  zur  Ader  lassen,  bei  schwächli- 
chen dagegen  statt  dessen  Blutigel  setzen. 

Aeusserliche  Mittel.  —  Viele  der  brittisch- 
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ostindischen  Aerzte«,  welche  sich  auf  ihre  Behandlung 
mit  Calomel,  Mohnsafc  und  Aderlassen' verliessen,  leg- 
ten im  Allgemeinen  keinen  grossen  Werth  auf  kräf- 
tige Reizung  der  Haut  und  sahen  sie  nur  als  Unter- 
stützungsmittel der  Kur,  nicht  als  einen  integrirenden 
Theil  der  Behandlung  an;  sie  scheinen  desshalb  auch 
in  vielen  Fallen  ganz  ausser  Acht  gelassen  worden  zu 
fein,  gewiss  mit  Unrecht.  Die  Theorie  spricht  un- 
streitig für  die  Anwendung  von  Hautreizen  in  der 
Cholera;  es  gibt  fast  keine  Krankheit,  in  der  nicht 
eine  Antreibung  der  Hautthätigkeit  einen  günstigen 
Einfluss  hätte ;  und  in  allen  Fällen ,  wo  uns  erhöhte 
Hautthätigkeit  erwünscht  ist,  begnügen  wir  uns  nicht 
blos  mit  innerlichen  auf  die  Haut  wirkenden  Heilmit- 
teln, sondern  unterstützen  letztere  auch  durch  unmit- 
tel bar  et  Reizen  der  Haut,  das  nur  selten  kontrain Ji- 
cirt,  meistens  aber  sehr  nützlich  ist« 

Die  rothmachenden  und  blasenziehenden  Mittel 
dienen  als  Heilmittel  vorzüglich  bei  Störungen  des 
Gleichgewichts  im  Nervensystem  und  Gefasssystem, 
und  bei  gesunkener  vegetativer  Thätigkeit  der  äussern 
Haut.  Alle  diese  Bedingungen  finden  in  der  Brecb- 
ruhr  statt,  und  man  darf  desshalb  bei  der  Behandlung 
dieser  Krankheit  den  Hautreizen  keine  untergeordnete 
Stelle  anweisen,  um  so  mehr,  da  die  Auwendung  in- 
nerlicher Heilmittel  durch  die  ausserordentliche  Reiz- 
barkeit des  Magens  so  sehr  behindert  ist.  Oft  wird 
die  Anwendung  von  Hautreizen  erst  die  Anwendung 
von  innerlichen  Mitteln  möglich  machen,  indem  sie 
durch  den  Gegenreiz  die  grosse  Reizbarkeit  des  Ma- 
gens mildert,  wie  auch  das  Aderlassen  oft  erst  ge- 
lingt, wenn  durch  die  Hautreize  bereits  wieder  eine 
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gleichförmigere  Verkeilung  der  Blutmasse  Und  der 
Nerventhätigkeit  bewirbt  ist.  Ueberdiess  hat  sich  die 
Wirksamkeit  der  Hautreize  in  Persien  und  in  Buss- 
land sehr  glänzend  ausgewiesen  in  Fallen,  wo  man 
Ton  ihnen  ausschliesslich  Gebrauch  machte  oder  sie 
mit  andern  Mitteln  verband,  denen  man  keine  ausge- 
zeichnete Wirkung  zuzuschreiben  geneigt  sein  kann. 
Dabei  haben  diese  Mittel  den  Vortheil dass  sie  in 
der  Cholera  nie  wirklichen  Schaden  stiften  können,  . 
was  wir  von  keinem  der  andern  gegen  dieses  Uebel 
<  empfohlenen  Mittel  behaupten  möchten. 

Oertliche  Hautreize  wurden  auch  von  den 
b rittisch  -  ostindischen  Aerzten  selten  vernachlässigt. 
Anfangs  wandten  sie  auf  die  Empfehlung  Corbyn's 
grosse  Blasenpflaster  am  Unterleib  an*  Dass  die- 
selben nicht  viel  wirken  konnten,  leuchtet  ein.  Bei 
der  Cholera  müssen  die  Mittel,  welche  überhaupt 
nützen  sollen,  schnell  wirken,  was  die  Kanthariden 
keineswegs  thun.  Selbst  bei  normaler  Hautthätigkeit 
tritt  ihre  Wirkung  nur  langsam  ein,  noch  viel  mehr 
aber  bei  einer  so  sehr  gesunkenen  Thä'tigkeit  der 
Haut-,  wie  die  in  der  Cholera  stattfindet.  Man  kam 
desshalb  bald  auf  andere  kräftigere  Mittel;  besonders 
bediente  man  sich  der  von  William  Scot  versuch- 
ten und  angerathenen  Salpetersäure,  und  viele  eng- 
lische Aerzte  meinten,  sie  sei  jedem  andern  Hautreize 
vorzuziehen ;  man  bediente  sich  zum  Aufstreichen  ge- 
wöhnlich einer  Mischung  von  zwei  Theilen  Säure  mi* 
einem  Theile  Wasser  und  brachte  dieselbe  mit  dem 
Barte  einer  Feder  auf  die  Haut;  sie  wurde  dann  ent- 
weder  gleich  wieder  mit  Wasser  abgewaschen  oder 
mit  einer  Pottaschenauflösung  oder  mit  Salmiahgeist 
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neutralisirt.  Besonders  rühmen  die  Wundärzte  A. 
Killet  und  Dr.  Kennedy  dieses  Verfahren;  ebenso 
fand  es  Povell  sehr  wirksam.  Von  41  Kranken,  die 
er  auf  diese  Weise  behandelte ,  starben  ihm  nur  6. 
Nach  ihm  konnte  nach  dem  angegebenen  Verfahrea 
die  Oberhaut  leicht  abgenommen  werden,  und  dann 
wurde  ein  Blasenpflaster  auf  den  entblösten  Theil  ge- 
legt, um  den  Gegenreiz  zu  unterhalten.  Dabei  wur- 
den innerlich  Opium  und  Kampher  in  kleinen  Gaben 
nebst  schleimigen  Getränken  gegeben«  James  An- 
nes ley  versuchte  die  Salpetersäure  oft  als  blasen- 
ziehendes Mittel  und  fand ,  dass  sie  heftiges  Brennen 
in  der  Haut,  aber  in  keinem  einzigen  Falle  Blasen 
hervorbrachte;  er  hält  kochendes  Wasser  für 
vorzüglicher,  obgleich  er  gesteht,  niemals  davon  Ge- 
brauch gemacht  zu  haben.  Auch  W.  S  c  o  t  empfiehlt 
Umschläge  mit  kochendem  Wasser,  bemerkt  aber  da- 
bei, dass  diese  Mittel  in  einem  spätem  Zeitraum  der 
Krankheit  nur  unsicher  wirken,  indem  die  Haut  Öfters 
so  unempfindlich  werde ,  dass  sie-  auch  auf  die  stärk- 
sten Reize  nicht  mehr  reagire.  Es  erklärt  sich  hier- 
aus, warum  mehrere  englische  Aerzte  diese  Mittel 
ganz  unwirksam  gefunden  haben  wollen;  indem  sie 
«um  Voraus  wenig  davon  erwarteten,  nahmen  sie  erst, 
wenn  sie  sahen ,  dass  die  übrigen  Mittel  zur  Bekäm- 
'pfung  der  Krankheit  nicht  ausreichen,  zu  den  Haut- 
reizen ihre  Zuflacht;  aber  dann  war  es  meistens  zu 
spät,  die  Haut  war  schon  in  eine  solche  Unthntigkeit 
versunken,  dass  die  Hautreize  nicht  einmal  eine  ört- 
liche Wirkung  hervorbrachten ,  also  auch  nicht  durch 
Gegenreiz  auf  die  Affektion  der  innern  Organe  wir- 
ken konnten.    Wenn  diese  Hautreize  wirksam  sein 
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sollen,  müssen  sie  gleich  zu  Anfang  der  Krankheit  un- 
gesäumt in  Anwendung  gebracht  werden.  Der  An-  - 
Weisung  des  Petersburger  JVIedicinalraths  zufolge  wurde 
auch  in  Russland  häufig  dTe  Salpetersäure  als  Hautreiz 
benützt  und  erhielt  den  Beifall  mancher.  Aerzte.  Dr. 
y.  Hübenthal  bemerkt,  die  gewöhnlichen  blasenzie- 
henden Mittel  können  nur  allenfalls  im  Anfange  der 
Krankheit  einigen  Nutzen  gewähren,  späterhin  trete 
die  eigene  Beschaffenheit  der  Haut  des  Erkrankten 
ihrer  Anwendung  in  den  Weg;  statt  ihrer  können  aber 
Begiessungen  mit  geschmolzenem  Wachs  angewendet 
werden.  Auch  Senfteige  werden  von  Manchen  em- 
pfohlen u.  dgl.  mehr.  Sehr  beachtenswerth  ist  der 
Vorschlag  des  Dr.  Seidlitz,  Moxen  zu  versuchen* 
Empfehlung  möchte  auch  die  Gondret 's  ehe  Am- 
moniumsalbe verdienen,  die  ausserhalb  Frankreich 
weniger  bekannt  ist,  als  sie  es  verdient  *).  Solche 


*)  Diese  Salbe  wirkt  je  nach  der  Verschiedenheit  ihrer  An- 
wendung als  rothmachendes,  als  blasenziehendes  und  als 
äzendes  Mittel,  und  nimmt  durch  die  Sicherheit  und  Schnel- 
ligkeit ihrer  Wirkung  eine  der  ersten  Stellen  unter  den 
Hautreizen  ein.  Alibert  gibt  in  seinen  Nouveaux  elemens 
de  Therapeutique  et  de  Matiere  medicale  (5tc  Ausg.  Paris. 
1826.  Tbl.  III.  S.  267)  ihre  Zusammensetzung  folgender- 
maassen  an: 
R. 

Adipis  porcini  paulalum  liqueFacti  drachmas  Septem, 
Sebi  ai  candelas  lique facti  drachmam  unam; 
Mixta  cunjice  in  lagenam  perfecte  obturatam  j  adde 

Ammoniacae  liquidae  (25°)  drachmas  sefc  ad  unciam. 
unam, 

M.  agitando  hermeticeque  obtura. 
Einreibungen  mit  dieser  Salbe  vermehren  schnell  die  Haut-, 
thätigkeit ;  bleibt  sie  5  bis  6  Minuten  auf  der  Haut  aufge-> 
tragen  ,  so  wirkt  sie  als  rothmachendes  Mittel;-  in  i5  bis 
20  Minuten  bewirkt  sie  eine  vollständige  Blase,  in  einer 
Stunde  eine  formliche  Kauterisation, 

»  « 
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Hautreize  sind  übrigens  nicht  auf  die  Herzgrube  za 
beschränken,  sondern  sollten  namentlich  auch  längs 
des  Rückgrats  und  an  den  Extremitäten  angebracht 
werden.  John  Cormick  Hess  mit  sehr  gutem  Er- 
folg die  Beine  und  Arme  des  Kranken  mit  Lappen, 
-die  in  fast  kochendes  Wasser  getaucht  wurden,  be- 
ständig umwickeln  und  reiben,  und  versichert,  ihm 
sei  kein  Mittel  bekannt,  durch  welches  die  Wärme  in 
den  Extremitäten  besser  unterhalten  werden  könnte. 
Das  Anlegen  von  Flaschen,  die  mit  siedendem  Wasser 
gefüllt  sind,  oder  von  mit  heissem  Sand  angefüllten 
Sacken  wird  von  manchen  Aerzten  zu  demselben 
Zwecke  gerühmt.  Wichtiger  aber  noch  als  alle  diese 
auf  einzelne  Theile  angebrachten  Hautreize  scheint 
es  zu  sein,  auf  die  ganze  Hautober  Hache  reizend 
einzuwirken,  und  vielleicht  dürfte  man  sich  hiervon 
mehr  als  von  allen  sonst  noch  angepriesenen  Mitteln 
versprechen,  wenn  gleich  mehrere  Aerzte  keinen  be- 
sondern Erfolg,  davon  gesehen  haben  wollen.  Es 
fraet  sich ,  ob  diese  Aerzte  nicht  schon  vorher  gegen 
ausgebreitete  Hautreize  ein  Vorurtheil  hatten.  l«e 
Erfahrung  ist  bekanntlich  eine  Achselträgerin  und  be- 
stätigt gerne  jedem  Arzte,  was  er  sich  vorher  dachte. 
In  den  Fallen,  wo  ausgebreitete  Hautreize  Nichts  nütz- 
ten oder  gar  geschadet  haben  sollen,  trägt  venuuth- 
lich  die  verspätete  Anwendung  oder  der  Mangel  an 
gehöriger  Ausdauer  die  Schuld,  die  dem  Mittel  selbst 
aufgebürdet  wurde. 

Am   meisten  sprechen  für  die  ausgedehntesten 
Hautreize  die  Erfahrungen  in  Baku  im  Jahre  iÖ*3. 

von  denen  uns  Dr.  S ei dli  tz  berichtet  (vergl  .Pd- 
S.  69  u.  f.>    Dort  bestand  die  ganze  Behandlung  iler 
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Brechruhr  in  Uebergiessung  des  sogleich  entkleideten 
Patienten  mit  Wasser  und  darauf  folgenden  starken 
Beibungen  des  Körpers,  die  so  schonungslos  vorge- 
nommen wurden ,  dass  der  Wiedergenesene  blaue 
flecken  am  ganzen  Körper  davon  trug.  Die  Glied- 
maassen  und  der  Rumpf  wurden  nicht  blos  gerieben, 
sondern  auch  gekneipt  und  geknetet,  ein  Verfahren, 
zu  dem  schon  der  Instinkt  ^auffordert.  Jedermann 
weiss,  dass  das  einfachste  Mittel  gegen  Wadenkrämpfe 
ein  kräftiges  Reiben  und  Kneipen  ist.  Jene  Manipu- 
lationen wurden  immer  von  mehreren  Personen  zu- 
gleich vorgenommen  und  mehrere  Stunden  anhaltend 
fortgesetzt.  Erst  wenn  darauf  Besserung  eintrat*  be- 
ltam  der  Kranke  einen  warmen  Thee,  worauf  die  Haut 
einen  wöhlthätigen  Schweiss  ergoss,  mit  dem  die  Ge- 
nesung eintrat.  Weiterhin  wurde  Nichts  als  eine 
strenge  Diät  beobachtet,  um  Rückfällen  vorzubeugen. 
Diese  einfache  Behandlungsmethode  verdient  die  grosste 
Beachtung  und  beweist,  wie  viel  durch  ein  kräftiges 
Antreiben  der  Hautthätigkeit  in  der  Brechrnhr  gelei- 
stet werden  kann;  denn  nach  Dr.  Seidlitz  war  das 
Verhältniss  der  Genesenen  zu  den  Gestorbenen  gün- 
stiger als  zu  Astrachan,  (wo  man  die  Behandlung  der 
englisch  ostindischen  Aerzte  befolgt  hatte.)  wiewohl 
-die  Seuche  an  denen ,  welche  das  Opfer  derselben 
«wurden,  ihre  ungeheure  Schnelitödtlichkeit  bewies. 

In  Ostindien  sah  man  öfters  einen  guten  Erfolg 
von  einfacher  Anwendung  der  Warme.  Einen  solchen 
Fall  erzählt  Dr.  White  zu  Madras.  Einer  seiner 
Bedienten  war  von  der  Brechruhr  befallen  worden; 
8  eine  Kameraden  hielten  ihn  in  der  Nähe  eines  gros  - 
•en  Feuers,  wandten  einige  Zeit  hindurch  Einreibungen 
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an  und  retteten  so  den  Kranken.   Conwell,  der  die» 

.ses  Falls  erwähnt,  bemerkt  dabcir  die  Wärme,  wenn 
.man  sie  unmittelbar  auf  die  Oberfläche  des  Körper« 
.anwende,  sei  von  ausserordentlichem  Nutzen;  es  gebe 
wenige  Mittel,  die  so  geeignet  wären,  die  Wärme 
mitzutkeilen-,  als  gewöhnliches,  gut  erwärmtes  Küchen- 
salz in  kleinen  Säcken  oder,  in  Servietten  eingeschla- 
gen.  Einreibungen  mit  erwärmtem  Flanell  und  Sorge 
für  eine  beträchtliche  Wärme  der  Luft  dürfen  nach 
ihm  nie  vernachlässigt  werden.  James  Annesley 
versichert,  von  allen  äusserlichen  Mitteln  gewärmten 
Flanell,  Sinapismen  und  Blasenpflaster  am  zuträglich- 
sten gefunden  zu  haben,  und  schlägt  auch  ein  gut 
eingerichtetes  Sandbad  vor,  indem  er  darauf  aufmerk- 
sam macht,  dass  in  den  Jahren  1780,  1781  und  170% 
wo  die  Brechruhr  in  Indien  herrschte,  Nichts  so  gute 
Dienste  leistete  als  ein  Bad  von  heissem  Schrot.  Auth 
William  Scot  sagt,  trockene  Wärme^mit  heissen 
Salz  -  oder  Sandsäcken  sei  ojft  mit  gutem  Erfolg  an- 
gewendet worden.  In  Orenburg  sah  man  ebenfalls 
von  trockenen  Reibungen  jaiit  erwärmtem  Flanell,  so 
wie  von  dem  Anbringen  von  Wärme  mittelst  erwärm- 
tem Hafer,  Kleie,  Asche,  Salz  u.  dergl.  günstige  Wir- 
kungen» Nach  Prof.  Dr.  II.  Blumenthal  tragen 
Beizung  der  Haut  durch  fleissiges  Reiben  des  Kör- 
pers und  ununterbrochene  Applikation  von  Wärme 
kräftiger  und  schneller  als  alle  innere  Mittel  dazu 
bei,  Leben  und  Wärme  in  die  peripherischen  Theile 
des  Organismus  zurückzurufen  und  das  obwaltende 
Missverhältniss  im  Kreislaufe  wieder  auszugleichen. 
»Nach  gemachtem  Aderlass,  sagt  er,  ist  vor  allen 
Dingen  nachdrückliches  Frottifen  des  ganzen  Körpcö 
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vorzunehmen.  Bier  hat  man  hauptsächlich  darauf  zu 
.  sehen,  dass  alle  T heile  des  Körpers  zugleich  ge- 
rieben werden ,  und  darum  müssen  vier  Personen  auf 
einmal  diese  Reibungen  an  einem  Kranken  vornehmen, 
denn  sonst  können  dieselben  keinen  Nutzen  schaffen. 
Man  kann  sie  entweder  mittelst  einfachen  Baumöls  und 
e!er  blosen  Hand«»  oder  noch  besser  mit  von  geistigen 
Flüssigkeiten  durchfeuchteten  flanellenen  Lappen,  vor- 
nehmen lassen ,  und  da  hat  sich  besonders  folgende 
sonderbare  Mischung  einen  vorzüglichen  Ruhm  er- 
worben, so  dass  man  sie  allgemein  das  Linimentum 

an ticholericum  genannt  hat: 

-  •  •        •  ► 

- 

Theriac.  drachm.  HL 

Acid.  nitr.  dilut.  unc.  Ii*, 

OL  Terebinth.  utfc.  HL  , 

MelL  despumat.  unc.  I« 

opiric.  Yini  recunc.  unc*  vi« 
M«  F*  Linimentum» 
Nach  den  Reibungen  aber  muss  ungesäumt  und  gleich- 
seitig mit  der  Anwendung  der  oben  erwähnten  innerd 
Mittel  (die  verschiedenen  Aetherarteu,  <fte  flüchtige 
Baldriantinktur,  «der  Liquor  C  C  succ«,  Moschustihk- 
iur,  ü.  a,  dgl  erregende  Mittel)  eine  künstliche  Er- 
wärmung ununterbrochen  fortgesetzt  werden.  Allge- 
meine warme  Bäder  taugen  zu  diesem  ^Zwecke  nicht; 
der  Vortheü  einer  allgemeinen  Erwärmung ,  den  sie 
vorübergehend  gewahren,  wird  weit  überwogen  von 
detn  nachtheiligen  Druck,  den  das  Wasser  auf  die 
•Oberfläche  des  Korpers  ausübt,  wodurch  das  Blut 
siech  mehr  gegen  die  innern  Theile  gedrängt  und  die 
Ocfahr  der  Erstickung  erhöht  wird,  wesshalb  die  Pa- 

\ 

- 
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tienten  selbst  sich  auch  seilen  ifrohl  im  Bade  befinden. 
Sehr  zweckmässig  aber  sind  warme,  ja  heisse  Fuss- 
bäder»  Mit  dem  günstigsten  Erfolge  wurde  die  Ader 
an  beiden  Füssen  zugleich  geöffnet,  und  letztere  so- 
dann bis  an  die  Kniee  in  so  heisses  Wässer  gesteclit* 
als;  der  Kranke  es  nur  yertragfen  konnte ,  während 
gleichzeitig  der  obere  Theil  des  Körpers  mit  erwärm* 
*en  wollenen  Tüchern  fleissig  gerieben  ward.  —  Eis 
Moskörisoher  (?)  Bürger  hat  zur  künstlichen  Erwärr 
mung:  des  Körpers  das  Belegen  desselben  mit  abge- 
brühtem HeuSamen  empfohlen  (s.  Bd.  I.  S.  i3i  u.  f.); 
So  zweckmässig  dieses  Mittel  an  sich  ist,  so  kann  da- 
bei doch,  besonders  wenn  man  nicht  sehr  sorgsame 
Krankenwärter  hat,  die  mit  der  grossten  Gewissenhaf- 
tigkeit den  kühlwerdenden  Heusameri  durch  frisch 
abgebrühten  immer  Wieder  ersetzen  4  gar  zu  leicht 
eine  nachtheilige  Erkaltung,  gerade  während  der  ein- 
tretenden Krise  <  erfolgen  f  die  dann  sicher  ein  Recidiv 
terursachen  und  den  Tod  herbeiführen  würde.  Da- 
her, bediene  ich  mich  au  diesem  Z welke  lieber  des 
gedorrten  Hafer«  v  mit  dem  ich,  nachdem  er  in  Weine 
Säcke  geschüttet  worden,  den  ganzen  Körper  umlegen 
und  den  kühler  werdenden  natürlich  aufs  Sorgfältigste 
wieder  mit  Irischgedörrtem  verwechseln  lasse,  womit 
so  lange  fortgefahren  werden  muss,  bis  nach  einge- 
tretenem allgemeinem  Schweisse  die  gefahrdrohenden 
Zufalle  nachlassen  und  die  Krankheit  in.  das  Stadium 
der  Refconyalescenz  übergeht.»  — Dr.  Lindgroen 
empfiehlt  im  Stadium  prodromorum  Einreibmngen  Ton 
starken >  die  Haut  reizenden  Dingen*  als  Mischungen 
der  Tinctura  Capsici  mit  Weingeist,  KampherspirituSi, 
Ammonium,  mit  Zusätzen  ton  Terpenjin  oder  Theer, 

1 
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das  Trage*  «ifae6;ötück*LfeiiiwMiav  trelchfcs **%  Thoer 
getränkt  uricl  nachher  getrocknet  werden  ,  asff  Brüst 
und  Unterleib,  Sinapismen  auf  die  Magengegend,  Wa«< 
den,  Arme  und  FusttUhleii >•  senarfe  Fussbäder  üafr 
ganze  Bader  (dabei  Aderkss  oder  Blutigel  j  und  Gaw 
lomel,  3  bis  4  Gran-  pro  dosi  alle  a  Stünde»)*  ''Im? 
zweiten  Stadium  räth  er  anhaltendes  Reibet*  de» :  gan» 
iten  Körper«  mittelst  Bürsten  und  wollenen  Tüchern, 
die   mit  Kampherspiritus  ujidgk  vorher*  befeuchtet 
sind,  warme  jfekiehte  Umschläge  jaus  aromatischen  Krä'u^ 
tern  oder  mit  Lappen,  die  in  »rissen  Essig ^bweclW 
selnd  getaucht  werden,  um  Flösse,  Kniekehlen ,  Kopf 
und  Gesicht,  (die  Umschlüge;  um  denriopf  sollen,  sefcit 
er!  eichtern,)  ferner  Essigdänipfe,  besonders  aromatisch*,' 
die  man  |im  den  Höf  per  streii*^1  lässt,  indepft  man 
den  -Kranken  entkleidet  und  mit  Decken  bis  zum  Halse 
einhüllt,  über  glühende  Steine  setzt,  auf  welch»  als*  . 
dann  aromatischer  Essig  gegossen  wird» ;f  »jedoch  her 
merkt  er,  man*  dürfe  dabei  die  aromatischen  Umschläge* 
üm  Kopf  und  •  Augen  riieht'  v,ern«ch  lässigen*-  fanat*  -ent* 
stehen  leicht  Schwindel  drid^Öhn^aeht*  ^Aüfcerrfeä* 
empfiehlt  Dr.  Lindgroen  in *t diesöm  Stadium \&H^t 
entziehungen  <  und  Caiomel  zu  b  bis  8  öra»  'pro  dbsi 
alle  Stunden  3  bis  ömal  wiederholt;  die  Sirf  semen 
Gebrauch  nachfolgenden:  listigen  ^f^lli^  tffcgt:**  ' 
bei  i  fordern  zu  seltenern  Gäbön  auf $  aucli  gqbo  ^Bi 
Fälle,  die  ganz  ohne*  seinen  ßebraach  «einen  glitekli-* 
eben  Ausgang  und  eine  kürzere 'ReliOnftttowUte- 
gehabt  haften;)    Auch  I}jftu*4  HübentfraL  erklärt 
das  Erwärmen  : des  KbVpers  fttr   sehr  wichtig  iUnJ 
sagt,  maw Mende  dazu  mit^ütaen ;B»httttge»^rf'iyea 
brühetem  iJirkeriiaufc,  HöfcftjnV  Heu  u,  dg*  Ito^Thu* 
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müsse  man  damit  ao  lange  fortfahren^  bis  Hm.  und 
Pulsschlag  sich  wieder  einstellen*  ebenso  leisten  auch 
Einreibungen  von  Oel  Und  Theer  an  einem  warmen 
Orte,  das  Reiben  mit  Senf,  Pfeifer,  oder  mit  Spiri- 
tuosen Mitteln,  als  Salmiak-  oder  Kamphergeist ,  Kau- 
tharidentioktur  u.  dgl.  grossen  Nutzen»  —  In  Ostindien 
machte  man  nach  William  Scot  besonders  von  den 
beiden  folgenden  Linimenten  bei  den  Einreibungen 
Gebranch:  1)  eine  Mischung  aus  z  Drachmen  Kantha- 
ridentinktur,  3  Drachmen  Kampher  und  4  Unzen  Sei* 
fenliniment  mit  Opium,  a)  2  Drachmen  Senfsamen- 
pulfer,  .1%  Unzen  Terpentinöl  und  */2  Unze  Olivenöl. 
Ausserdem  werden  noch  zu  Einreibungen  empfohlen: 
heisser  Arrak  oder  Branntwein,  Balsamus  vitae  exter- 
nus,  Opodeldok,  Aufgüsse  von  Senf,  von  spanischem 
Pfeffer,  Zwiebel,  Knoblauch,  Meerrettig  ju.  s.  w.  Vor- 
züglich scheinen  sich  Einreibungen  mit  einem  Aufguss 
von  Spanischem  Pfeffer  zu  empfehlen;  man  hat  in 
Russland  auf  seine  Anwendung  einen  Ausschlag  ent- 
stehen sehen,  ein  Beweis,  wie  kräftig  er  auf  die  Haut 
einwirkt.    Gelingt  es,  die  Haut  in  eine  sokhe  Tbatig- 
keit  za  rersetzen,  die  zur  Bildung  eines  Erythems 
nothwendig  ist,  so  darf  Irtan  nicht  daran  zweifeln, 
dass  die  Macht  der  Uranhheit  vollständig  gebrochen 
ist;  und  ein  Mittel,  von  dem  man  schon  einen  solchen 
Erfolg   beobachtet  hat,   verdient  besonderes  Ver- 
trauen, wenn  auch  seine  Wirkung  nicht  immer  in  so 

Grade  sich,  zeigen  sollte- 
Baden  Die  Erfahrungen  und  Urtheile  über  die 
Wirkung  warmer  Bäder  in  der  Brechruhr  stimmen 
nicht  ganz  überein»  Nach  William  Steuart  An* 
^dersQA  zeigten  sie  •Jcb  in  Ostindien  sehr  wirksam, 
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um  die  Krankheit  im  ersten  Entstehen  tu  ersticken, 
indem  *mari  den  Kranken  in  ein  Bad  Ton  97  bis  ioo*  P. 
lange  genug  —  wohl  if/a  bis  fi  Stunden  »  setzen 
und  die  darauf  folgende  Ausdünstung  im  Bette  genau 
abwarten  Hess.  Dr.  Tos  bemerkt  über  diesen  Gegen- 
stand: »Das  warme  Bad  besass  allerdings  die  Kraft,  dcb 
Krampf  etwas  zu  lindern,  den  Kreislauf  zum  Theii 
wieder  herzustellen  und  bei  Einigen  das  Erbrechen 
etwas  zu  lindern,  besonders  auf  so  lange,  als  sich  der 
Kranke  im  Wasser  befand.  Doch  blieb  diese  Besse- 
rung nur  von  kurzer  Dauer,  und  nachdem  das  Bad 
verlassen  war,  stellten  sich  die  vorigen  Zufälle  als- 
bald mit  ausserordentlich  vermehrter  allgemeiner 
Schwäche  ein.  Einige  Kranke  wollten  sich  durchaus 
nicht  baden  lassen,  und  dazu  gezwungen  leisteten  sie 
grossen  Widerstand.  Man  hat  sie  oft  mehrere  Stun- 
den anhaltend  darin  erhalten,  jedoch  ohne  den  min* 
desten  heilsamen  Einfluss*» 

Nach  Co n well  sind , die  Bäder  zu  verordnen  im 
Anfang  der  Krankheit,  oder  wenn  die  Thätigkeit  im 
Blutsystem  bereits  wieder  sich  verbessert,  dagegen 
taugen  sie  im  Zustande  des  Collapsus  nicht.  Im  Sta- 
dium der  Besserung  seien  sie  von  dem  grüssten 
Nutzen. 

Uebereinstimmend  damit  bemerkt  John  Cor- 
mick*  er  habe  die  warmen  Bader  häufig  während 
der  groasten  Heftigkeit  des  Anfalls  versucht,  aber 
nie  habe  der  Patient  die  geringste  Erleichterung  ge- 
fühlt, im  Gegentheile  über  Zunahme  der  Schmerzen 
sich  beklagt,  und  jederzeit  habe  seine  Erschöpfung 
darauf  zugenommen ;  wenn  jedoch  dieses  Stadium  vor- 
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tibergewesen  sei  i  so  sei  die  Rekonvalescenz  durch 
.das  Bad  um  Vieles  beschleunigt  "worden,  und  vor- 
züglich haben  ihm  die  Bäder  zur  Wiederherstellung 
der  Urinsekretion  sehr  dienlieh  geschienen. 

William  S cot  sagt-»  sowohl  die  warmen  als  die 
Dampfbäder^  haben  den?Erwärtungen,  die  man  von  ih- 
nen hegte,  nicht  entsprochen,  besonders  nicht  in  den 
Fallen  von  bedeutendem  Collapsus.  Oft  haben  die 
Kranken,  wenn  sie  to  dt  kalt  anzufühlen  gewesen  seien, 
bei  Anwendung  einer  massigen  Wärme  über  unleidli- 
ches Sengen  und  Brühen  geklagt. 

Nach  B oyles  Erfahrungen  ist  das  Bad  nur  dann 
nützlich,  wo  der  Kranke  über  dessen  grosse  Hitze 
sich  beklagt  und  sich  davon  loszumachen  sucht,  ganz 
unwirksam  aber«)  wo  es  demselben  blos  angenehm  war» 
wesshaib  es  i8qi  in  Bombay  auch  so  heiss  angewenr 
det  wurde,  dass  es  die  Haut  fast  verbrühte. 

Am  meisten  werden  die  warmen  Bäder  von  den 
Astrachan'schen  Aerzten  nach  den  Erfahrungen  in  der 
'Epidemie  vom  Jahre  1823  gerühmt.  Im  Seehospitale 
daselbst  wurden  die  Kranken  sogleich  bei  ihrer  Auf- 
nahme in' ein  warmes  mit  Branntwein  geschärftes  Bad 
gesetzt,  das  stets  bereit  war,  und  blieben  darin  fünf- 
zehn bis  dreissig  Minuten.  Sowohl  im  Bade  als  nach 
demselben  wurden  fast  fortwährend  Keibungen  ge- 
macht mit  Flanell  und  einem  Spirituosen  Aufguss  des 
rothen  Pfeffers'',  dem  kaustischen  Salmiakgeist  u.  s.  w. 
und  in  den  freien  Zwischenräumen  der  ganze  Körper 
mit  Säcken  voll  warmem  Sande  belegt.  Die  Wannen- 
bäder wurden  später,  da  sie  sich  als  das  vortrefflichste 
Mittel  bewährten,  um  welches  die  Kranken  als  das  ei* 
tige  Labsal  flehten ,  zwei  * ;  bis'  viermal  des  Tag*  wie« 
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derholt  und  wenigstens  einmal  täglich  bis  zur  völligen 
Genesung  fortgesetzt.    Auch  in  der  Frivatpräxis  zei$*> 
ten  sie  sich  von  der  besten  Seite;   die  heftigsten 
Krämpfe  lösten  sich  in  demselben,  die  erstarrten,  »uv 
sammengezogenen  Glieder  thauten  nach  den  Ausdrücken 
der  Kranken  gleichsam  auf  und  wurden  dem  Willen 
unterthan ,  das  Brechen  und  Purgiren  ward  auf  eine 
wunderbare  Weise  beschwichtigt,  welche  »Zufälle  alle 
wiederkehrten,  sobald  der  Patient  aus  der  Wanne  stieg. 
Diejenigen,  weiche  genasen,  konnten  sich  nicht  genug 
in  Lobpreisungen  dieses  Mittels  ergiessen.   Je  länger 
die  Brechruhrkranken  in  der  Wanne  sassen ,  desto  / 
mehr  gestärkt  fühlten  sie  sich  durch  die  mitgetheilte 
künstliche  Wärme  und  die  gegönnte  Ruhezeit,  Es 
scheint,  wie  Dr.  Seidlitz  beifügt,  dieses  Mittel  allein, 
allen  Indikationen  zu  entsprechen  und  verdiente  in  ver^ 
zweifelten  Fällen  stundenlang  angewendet  zu  werden, 
wobei  in   der  Zwischenzeit  die  kräftigsten  rothma. 
chenden  Mittel,  am  besten  Senf ,  auf  eine  möglichst 
grosse  Oberfläche,  auf  Wirbelsäule  und  Herzgrube; 
gelegt  werden  müssten.    (Wie  schon  früher  erwähnt 
wurde,  verband  man  in  Astrachan  mit  den  Bädern  die 
Anwendung  von  Calomel  und  Opium,  oder  von  letz- 
terem in  Verbindung  mit  verschiedenen  Reizmitteln.) 

Auch  in  neuester  Zeit  sahen  manche  russische 
Aerzte  von  Bädern  glücklichen  Erfolg*  Dr.  v.  Hü- 
benthal  sagt,  Bäder  von  3o°  R.  leisten  bei  massiger 
Kälte,  des  Körpers  grossen  Nutzen,  und  fügt  bei:  »Im, 
höhern  Grade  des  Verschwindens  der  Lebenswärme 
aber  findet  ihre  Anwendung  nicht  mehr  statt;  in  4ie-  . 
sem  Falle  müss  aller  äusserliche  Druck  sorgfältig  ver- 
mieden werden  *  um  nicht  noch  mehr  das  Plut  von 
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der  OberflSch*  des  Raupe«  zu  entfernen.  Dem  Drucke 
des  Wassers  «Hein  ist  es  *uch  anzuschreiben ,  das* 
warme  Btfdejr  das  hier  nicht  leisten,  was  uns  ihr  War. 
megrad  «u  erwarten  berüchtigt. » 

Wenn  mau  yo»  den  warmen  Badern  Gebrauch 
macht ,  wovon  man  nach  den  bisherigen  Erfahrungen 
im  ersten  und  im  dritten  Stadium  sich  allerdings  gün- 
stige Wirkungen  versprechen  dari*  so  sollte  man  wohl 
nicht  unterlassen,  ihre  Wirkung  durch  zweckmässige 
Beimischungen  zu  erhöhen.  Man  kann  dazu  alle  Ro- 
befacientia,  namentlich  Senf,  spanischen  Pfeffer,  Sei- 
fensiederlauge  *)  u.  dgl.,  ferner  aromatische  Krauter 
and  spirituose  Flüssigkeiten  benützen.  Ein  ungünstiger 
Umstand  ist  es,  dass  die  Bäder  gewöhnlich  nicht  so- 
gleich, wenn  sie  für  nothwen<%  erachtet  werdea,  an- 
gewendet werden  können  und  man  über  ihrer  Zube- 
reitung leicht  eine  kostbare  Zeit  verliert;  in  der  Pri- 
vatpraxis  wird  man  sich  desshalb  in  der  Regel  nicht 
damit  befassen  können,  ausgenommen  in  Fällen  i  m 
welchen  die  Krankheit  nicht  rasch  überhand  nimmt 


)  „Di$  grosse  Ableitung,"  welche  Tilesius  vorschlagt, 
sind  Langenbäder.  (üeber  die  Cholera  und  die  kräftieM*n 
Mittel  dagegen^,  nebst  Vorschlag  eines  grossen  Ableitung 
mittels,,  um  die  Krankheit  in  der  Geburt  *u  ersticken,  von 
Dr.  Tilesius.  Nürnberg.  i83o.)  Der  Grund,  warum  wir  die 
Erfahrungen  dieses  Arztes  im  vorliegenden  Abschnitt  nicht 
berücksichtigen,  ist,  dass  wir  uns  nicht  klar  machen  konn- 
ten, von  welcher  Krankheit  derselbe  eigentlich  spricht.  Fast 
auf  jeder  Seite  werden  die  Ruhr  und  die  Chotera  «unter 
einander  geworfen.  Wenn  auch  die  Ruhr  und  die  Brech- 
ruhr hinsichtlich  ihrer  Ursachen  ziemlich  übereinstimmen 
mögen,  so  sind  doch  die  Krankheiten  selbst  temhieden ; 
und  wer  die  Erfahrungen,  die  er  bei  der  einen  dieser  Krank» 
heiten  machte,  auf  die  andere  übertragen  will,  darf  wenig- 
stens den  Beweis  ihrer  Identität  nicht  schuldig  bleiben. 
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.In  Krankenhäusern  aber  sollte  man  während  Breche 
ruhrepidemien  stet*  warmes  Wasser  zu  Wannenbädern 
bereit  halten,  wie  es  im  Jahre  i8*3  in  Astrachan  der 
Fall  war;  denn  wenn  d»s  Wasser  erst  zubereitet  wer- 
denxmuss,  so  kann  häufig  das  Bad,  das  im  Augenblick, 
wo  es  der  Arzt  verordnete,  zweckmässig  und  nutzlich 
gewesen  wäre,  in  der  Zeit,  wo  es  wirklich  angewendet 
wird,  unnütz,  ja»schädlicb  werden.  Daher  mag  es  auch 
kommen ,  dass  sich  manche  Aerzte  ganz  dagegen  aus- 
sprechen. So  meint  James  Annesley,  die  warmen 
Bäder  schaden  in  der  Brechruhr  mehr  als  sie  nützen; 
übrigens  gesteht  er«,  nur  a  bis  Smal  von  warmen  Ba- 
dem Gebranch  gemacht  zu  haben,  und  desshalb  ist 
ihm  kein  entscheidendes  Urtheil  zuzugestehen. 

Dampfbäder  scheinen  die  gewöhnlichen  Bäder 
noch  an  Wirksamkeit  zu  übertreffen  und  werden  be- 
sonders von  Russland  aus  sehr  gerühmt,  wiewohl  mau 
übrigens  schon  in  Indien  davon  Gebrauch  machte". 
Auch  Annesley  hält  Dampfbäder  für  zweckmässiger, 
obgleich  er  auf  beides  nicht  viel  hält.  Dr.  Seidiitz, 
der  die  warmen  Wannenbäder  am  meisten  empfiehlt, 
schlägt  für  solche  Fälle,  wo  die  Verhältnisse  des 
Kranken  die  Anwendung  derselben  nicht  zulassen, 
Dampfbäder  vor.  »Da  möchte  ein  einfaches  Dampfbad, 
wie  es  nach  den  Mittheilungen  eines  englischen  Arztes, 
der  während  meiner  Anwesenheit  durch  Astrachan 
reiste,  in  Indien  jetzt  häufig  angewendet  werden  soll« 
die  «Stelle  des  schwierigeren  Wannenbades  ersetzen» 
Man  stellt  nämlich  unter  die  (wollene)  Bettdecke  zu 
jeder  Seite  des  Kranken  ein  irdenes  Gefäss  mit  sie- 
dendheissem  Wasser,  hüllet  den  Kranken  fest  ein  und 
lässt  ihn  allenfalls  auch  den  Kopf  unter  die  Decke 
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stecken.  Die,  Wirkung  der  eng  eingeschlossenen 
Dämpfe  ist  in  der  That  schneit  und  kräftig.»  *Nach 
vielfaltigen  neuem  Erfahrungen  haben  sich  solche 
Dämpfe  wirklich  als  sehr  erfolgreich  bewährt.  Pu- 
purew  versuchte  dieselben  in  Orenbnrg;  er  liess  den 
Kranken  mit  einer  warmen  Decke  bedecken  und  unter 
diese  ein  Gefäss  mit  h eissgemachten  Steinen  bringen, 
aufweiche  dann  Wasser  und  Essig  gegossen  wurde; 
diese  Dämpfe  brachten  einen  starken  Sch weiss  hervor 
und  wurden  je  nach  den  Umständen  2  bis  3mal  täg- 
lich angewendet.  Die  Erscheinung  des  *  Schweisses 
diente  immer  als  glückliches  Vorzeichen ;  wenn  er  un- 
terhalten wurde,  genas  der  Kranke  sehr  schnell.  Solche 
Dämpfe  wurden  auch  in  Moskau  von  mehreren  Aerz- 
teh,  Dr.  Brosse,  Wisotzky,  Richter  2,  Hei- 
mann, Sülke  und  Räsantzow  in  Verbindung  mit 
diaphoretischen  Getränken  sehr  wirksam  gefunden. 
An  ihre  Erfahrungen  reiht  sich  auch  die  eines  schweb 
zerischen  in  Moskau  ansässigen  Fabrikanten  an,  der, 
einem  Privatschreiben  von  daher  zufolge,  folgende 
Behandlung  mit  Glück  anwandte:  Gleich  bei  den  ersten 
Symptomen  der  Krankheit  gab  er  einen  vollen' Thee- 
löflfel  voll  Magnesia  und  traf  dann  schnell  Anstalt  zu 
einem  Dampfbad.  Er  nahm  eine  Badwannen  stellte 
darein  einen  Rohrstuhl,  durch  welchen  die  Dämpfe 
gut  durchdringen  konnten,  und  legte  unter  diesen 
Stuhl  einen  oder  zwei  heisse  Ziegelsteine.  Darauf 
setzte  er  den  Kranken  auf  den  Stuhl  und  deckte  ikn 
mit  einem  Betttuch  oder  Mantel  derraaassen  zu,  dass 
,  nur  der  Kopf  frei  und  die  Wanne  rundum  zugedeckt 
war.  Um  die  Dämpfe  hervorzubringen,  nahm  er  eine 
Mischung  von  Weingeist  oder  starkem  Kornbrannfc 
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wein  mit  Essige  goss  davon,  Indem  das  Betttuch  oder 
der  Mantel  ein  wenig*  mit  der  Hand  aufgehoben  wurde? 
so  viel  auf  die  Ziegelsteine-,  dass  genug  Dampf  ent- 
stand, um  den  Kranken  gehörig  in  Schweiss  zu  brin* 
gen,  was  zehn  bis  fünfzehn  Minuten  Zeit  brauchtet 
Dabei  bemerkte  er,  dass,  sobald  die  erkalteten  Hände' 
und  Füsse  im  Dampfbade  ihre  gehörige  Warme  wie* 
der  erlangten,   der  Kranke  gerettet  war.  Während: 
des  Dampfbads  wurde  ein  warmes  Bett  bereitet,  auf» 
welches  dann  der  Kranke  sammt  dem  Mantel  oder 
Betttuch  gebracht  und  allmählich  von  oben  bis  unten 
abgetrocknet  wurde,  wobei  man  mit  dem  ihm  angezo- 
genen Hemd  jeden  Theil  gleich  nach  dem  Abtrocknen 
zudeckte.    Nach  dem  Abtrocknen  wurde  der' Patient 
warm  zugedeckt,  damit  er  wieder  in  Schweiss  gerathe , 
und  demselben  5  bis  6  Tassen  eines  Aufgusses  von 
gleichen  Theil en  Krausemünze,  Chamillen  und  Linden^ 
bl iithen  mit  etwas  Zucker  gereicht.   Es  trat  nun  einer 
ausserordentliche  Transpiration  ein,  die  ein  Wechseln 
der  Wäsche  nothwendig  machte ;  sobald  der  stärkste 
Schweiss  etwas  nachgelassen  hatte,  nahm  man  eine 
Mischung   von   gleichen  Theilen  Kamphergeist  und 
Essig  und  rieb  damit  mittelst  Flanell  den  ganzen  Köiv 
per  des  Kranken  von  oben  bis  unten  ein,  was  ein  aus- 
serordentliches Brennen  über  die  ganze  Hautober- 
iläche  bewirkte.    Im  Falle,  dass  der  Kranke  heftige 
Leibschmerzen  haben  sollte,  empfiehlt  der  Urheber 
dieser  Behandlungsmethode  ein  Kissen,  das  mit  Cha- 
millen und  Krausemünze  angefüllt  ist  und  den  ganzen 
Unterleib  bedeckt,  erwärmt  aufzulegen.   Nützt  dieses, 
nicht,  so  soll  man  das  Kissen  mit  rothem  Wein  be< 

netzen  und  so  heiss  auflegen,  als.  es.  der  Kranke  er^ 

*  • 


Digiti 


268 

tragen  hann.  Im  Falle,  dass  der  Durchfall  sich  nicht 
geben  'will,  soll  man.  den  Kranken  ein  Spitzglas  guten 
Medoc  oder  eines  andern  starben  rothen  Weines  mit 
einem  Esslöffel  voll  gestosaenen  Birkenkohlen  ver- 
mischt trinken  lassen.  Der  schweizerische  Fabrikant 
wandte  diese  Behandlung  bei  3  8  Kranken  seines  Hau- 
ses an,  worunter  auch  seine  eigene  Frau  war,  mit  ei- 
nem solchen  Erfolg ,  |dass  nur  zwei  davon»  starben, 
deren  Einer  sich  jedoch  durch  grobe  Diätfehler,  wäh- 
rend er  Rekonvalescent  war,  der  Andere  durch  zu  lan- 
ge Verheimlichung  der  Krankheit  seinen  Tod  selbst 
zuzog*  »Diese  Behandlung  hat  die  Meinigen  im  Hause 
ausserordentlich  beruhigt  o>  bemerkt  der  Fabrikant, 
»da  zu  sehen  ist,  dass  durch  diese  Behandlung  die 
Krankheit  vollkommen  zu  heilen  ist.»  Wir  sind  zwar 
nicht  der  Meinung ,  dass  diese  Beh and lungs weise  un- 
trüglich ist,  wie  das  überhaupt  keine  sein  wird;  je- 
doch mag  ihr  Erfolg  als  ein  Beweis  für  die  Wirksam- 
keit der  Dampfe  in  der  Cholera  gelten;  denn  dass 
die  letztern  bei  dieser  Behandlungsweise  am  meisten 
wirkten,  springt  in  die  Augen. 

Dr.  Lindgroen  rühmt  auch  die  Wirkung  aro- 
matischer Essigdampfe.  Professor  Blumenthal 
sagt,  das  gemeine  Volk  in  einigen  Gegenden  des  süd- 
lichen Russlaftds  habe  durch  Dampfbäder  die  Wärme 
des  Korpers  ^herzustellen  versucht ;  die  Kranken  seien 
in  die  Dampfbäder  gebracht  und  überdem  noch  ihr 
ganzer  Körper  mit  gereinigtem  Daegutt  (?)  einge- 
schmiert  worden ;  »und  wahrlich,  fugt  er  hinzu,  erlaub- 
ten una  die  Lokalverfialtnisse  überall  unsere  Kranken  so- 
gleich in  eine  gute  russische  Badstube  zu  bringen, 
wir  bedürften  tler  innere  Mittel  nur  höchstens  als 
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Nachkur  noch  und  würden  in  der  Behandlung  dieser 
scheussiichen  Seuche  glücklicher  sein,  als  es  leider 
bisher  der  Fall  war.»  Nicht  minder  lobt  Dr.  v.  Hü- 
be nthal  die  einfachen  Dampfbader.  Doch  scheinen 
Dämpfe  von  reinem  oder  aromatischem  Essig  den  Vor- 
zug vor  einfachen  Wasserdämpfen,  zu  verdienen. 

Ehe  wir  die  in  der  Brechruhr  angewendeten  aus- 
serlichen  Heilmittel  verlassen,  haben  wir  noch  eine 
anscheinend  sonderbare Behandlungsweise  zu  erwähnen, 
die  früher  gegen  heftige  Brechruht  falle  in  Ostindien 
mit  grossem  Erfolg  angewendet  worden  sein  soll.  Es 
wurde  nämlich  die  Ferse  mit  einem  glühenden  Nagel, 
jedoch  nicht  tief  und  mehr  an  den  kallosen  Theilen, 
gebrannt  >  worauf  die  Schmerzen  meistens  sogleich 
nachliessen  und  die  Wirbung  der  schweisstreib enden 
Mittel  am  sichersten  vorbereitet  wurde.  De  Hon, 
dem  anfangs  diese  Behandlung  lächerlich  erschien, 
überzeugte  sich  von  ihrem  guten  Erfolg  so  sehr,  dass 
jer  die  Hur  selbst  annahm  und  sie  sogar  an  sich  selbst 
anwenden  liess.  In  neuerer  Zeit  scheint  diese  Behand- 
lung  ganz  in  Vergessenheit  gekommen  zu  sein.  , 

Die  bis  jetzt  betrachteten  Mittel,  versüsstes  Queck- 
silber, Mohnsaft,  Blutlassen  und  Hautreize  sind  die- 
jenigen, welche  bei  der  Behandlung  der  Brechruhr  bis- 
her am  häufigsten  in  Gebrauch  gekommen  sind;  ausser 
ahnen  aber  versuchte  man  noch  eine  Bienge  anderer  Mittel 
mit  grösserem  oder  geringerem  Erfolg,  die  wir  im  Fol- 
genden vollständig  aufzuführen  uns  bestreben  werden. 

Aetherischölige  Mittel.  —  Schon  in  Ostindien 
wurde  von  ihnen  häufig  Gebrauch  gemacht.  Bei  der 
so  allgemein  befolgten  Corbyn'schen  Behandlungs- 
weise  wurde  Pjfeffe rmünzöl?  so  Tropfen  pre 
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öV>si,  in  Verbirfdung  mit  versüSstehv  Quecksilber  tini 
Mohosaft  gegeben.    Corbyn  reichte  es  als  karmina- 
tives  Mittel;  und  als -solches  wurde  es  immer  nur  zur 
Unterstützung  anderer  Mittel  gegeben,   nie  aber  als 
.Hauptmittel.     Auch  in  Russland  wurde  es  auf  die 
Empfehlung  des  Medicinälrathes  in   St.  Petersburg 
läufig  angewendet.  Welchen  Antheil  das  Pfeffermünzul 
•an  dem  Erfolg  der  Kuren  hatte;  ist  in  der  Erfahrung 
*icjit  nachzuweisen.  Der  Staabaarzt  S  o  1  o  m  o  w  in  Astra- 
chan empfahl  es  bei  der  Epidemie  im  Jahre  i83o  im 
.ersten  Anfang  der  Krankheit  zu  4  bis  5  Tropfen  auf  ' 
Zucker  oder  in  Wasser,  gibt  aber  nicht  an,  was  damit 
bewirkt  worden  sei.  Ebenso  wehig  weiss  man  über  die  | 
Wirkungen  des'Ka  j  e  pu  töls  etwas  Bestimmte«  an> 
zugeben,  das  man  neuerlich  in  Ostindien  öfters  mit 
günstigem  Erfolg  angewandt nhaben  soll.  Pupurew 
wandte  es  in  Orenburg  ohne  Nutzen  an.    Das  Ter- 
pentinöl wurde  wegen  seiner  Wirkung  auf  die  Leber 
von  englischen  Aerzten  in  Ostindien  innerlich  Öfters 
angewendet,   aber  wie  es  scheint,   gewöhnlich  ohne 
Erfolg;    Sa rd ham   will  es  indessen  nützlich 
lunden  haben  (s.  oben  S.  233).  Finiavson  empfiehlt 
es  in  Klystiercn  mit  Opium  anzuwenden.  Sehr  häufig 
benützte  man  es  äusserlich  zu  Einreibungen,  wozu  es 
auch  nicht  unzweckmässig, ist  * 

Professor  Dr.  H.  DlumenthÄl  empfiehlt  nach 
torausgeschicktem  Aderlasse  unter  andern  Mitteln  be- 
sonders den  Baldrian;  er  machte  von  der flüchtigen 
Baldrian, tinktur  Gebrauch,  da;  er  überhaupt  meint, 
man  könne,  sich  in  der  ürechruhr:  nur:  der  .  Tropfen* 
form  mit  einigem  Erfolge  bedienert,  weil  man  Alles 
in  möglichst  Meinem  Volumen;^ichen;miia^  fr* 
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Magen  nicht  zu  belästigen«  Man  soll  nach  ihm  die; 
Baldriantinktur  u.  dgl.  Mitte),  (Aetherarten,  Liq.  C.  C 
succ,  u.  s.  w)  entweder  auf  Zucker  oder  in  Weinen, 
Portionen  eines  feurigen  Weines,  wie  Äladera,  ttyn-  ~ 
gerwein  u.  dg),  mehr  geben.  Im  weitern  Verlaufe 
der  Krankheit  soll  man  dann  zu  Infusionen  von  Va- 
leriana, Arnica,,  Serpen  taria  u.  s.  w.  mit  ei* 
nem  Znsatze  von  Aether  übergehen.,  die  bald  dem  * 
Kalmus,  der  Kaska  rille  und  den  Mineralsäuren 
weichen  müssen,  welche  letztere  die  Nachjmhr-  vollen- 
den sollen.  Von  andern  Aerzten  wurden  auch  Infusio- 
nen von  Angelica,  Contrajerva,  Pfeffermünz^ 
Melissen,  Chamillen,  Holl  und  erb  lüt  he  u.dgl. 
empfohlen,  und  in  Russland  scheiqen  manche  Kranke 
blos  mit  solchen  diaphoretischen  Getränken  in  Verbin- 
dung mit  äusseren  Hautreizen,  besonders  Dampfbädern^ 
hergestellt  worden  zu  sein,  wie  diess  auch  1823  in 
Baku  der  Fall  war.  Besonders  wichtig  scheinen  diese 
Aufgüsse  dann  zu  sein,  wenn  ein  Schweis  ausbricht, 
Um,  die  Thätigkeit  der  Haut  zu  unterstützen.  Ausser^ 
dem  empfehlen  sich  mehrere  dieser  Mittel  durch  ihre 
ausgezeichnete  Wirkung  auf  das  Nervensystem,  und, 
mehrere  russische  Aerzte  rühmen  sie  desshalb  für 
den  Zweck*  den  Uebergang  der  Brechruhr  in  ein  ner-^ 
tüses  Fieber  zu  verhüten.  Die  destillirten  Wasser? 
Sind  passende  Vehikel  für  andere  Arzueistoffe*  . 

Karapher.  —  An  die  ätherischen  Oele  reiht  sich 
der  Kampher  an,  der  gleichfalls  öfters  in  der  Cholera 
versucht  wurde  und  «ine  häufigere  Anwendung  zur 
Verdienen  scheint.  Von  seiner  äusserlichen  Anwendung 
war  bereits  die  Rede.  Auf  der  tylorizinsel  soll  eine 
Mischung  von  Olivenöl  mit  IUmpher  und  NapKtha  in* 
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nerlich  genommen  viele  Kranke  gerettet  haben.  Wil- 
liam Scot  sagt,  der  Kampher  habe  sich  in  Verbin- 
dung mit  versüsstem  Quecksilber  Und  Opium  sehr 
nützlich  gezeigt.    Dr.  C.  Livingstone  wandte  in 
Kanton  den  Mohnsaft  in  einem  Kampherjulep,  in  Ver- 
bindung mit  Salpeternaphtha  an   und  versichert,  er 
habe  davon  gewöhnlich  einen  so  glücklichen  Erfbljj 
gesehen,  dass  er  selten  Ursache  gehabt  habe ,  irgend 
ein  anderes  Mittel  zur  Linderung  anzuwenden.  In  sol- 
chen Fällen,  wo  durchaus  alles  in  den  Magen  Gebrachte 
wieder  ausgebrochen  wurde,  wurde  von  Dr.  Vos  und 
vielen  andern  ^erzten  in  Bengalen  folgendes  Verfah- 
ren mit  dem  besten  Erfolge  eingeschlagen ;  zwei  Gran 
Opium  und  vier  oder  fünf  Gran  Kampher  Warden 
in  sechs  und  dreissig  Tropfen  Spirit  ammon.  aromat. 
aufgelbst  und  zwei  Theelbffel  voll  Wasser  hinzage- 
sezt;  wurde  auch  dieses  wieder  ausgebrochen,  so  nie- 
derholte man  nach  einer  halben  Stunde  eine  Dosis  der 
Auflösung  von  einem  Gran  Opium  und  drei  Gran 
Kampher.   O efters  wurde  dabei  auch  ein  Klystier  mit 
Asa  fbetida  und  einem  Theelöffel  voll  Laudanum  ge- 
setzt.   Auch  in  Russland  wurde  vom  Kampher  öfter» 
Gebrauch  gemacht;   Sokolow  in  Orenburg  rühmt 
namentlich  denselben  und  sagt,  dass  derselbe  in  Ver- 
bindung mit  Calnmel  und  Opium  in  vielen  Fällen  weit 
mehr  geleistet  habe,  als  letztere  allein.   Wir  bringen 
hierbei  in  Erinnerung,  dass  der  Kampher  von  mehre- 
ren Aerzten  in  unserer  gewöhnlichen  Cholera  sehr 
empfohlen  worden  ist.    Dr.  IVang  schreibt  seinem 
Liquor  nervinus  eine  speeifische  Kraft  bei  der  Brech- 
ruhr zu;  derselbe  ist  eine  Auflösung  von  zwei  Skrupeln 
Hampher  in  einer  halben  Unze  HofrroaWacher  Tropfe* 
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Der  Kampher  ist  eines  der  wirksamsten  erregen* 
den  Mittel,  verbreitet  seine  Wirkung  schnell  übet* 
alle  Systeme  und  Organe;  dabei  ist  diese  Wirkung 
dauernder  utfd  anhaltender,  als  die  von  verwandten 
erregenden  Mitteln.  Unter  seinen  Wirkungen  auf  ein* 
«eine  Systeme  und  Organe  tritt  besonders  hervor  seine* 
nervenstärkende  und  krampfstillende  Eigenschaft,  seine 
ausgezeichnete  Wirkung  auf  die  Thätigkeit  der  Haut ; 
Alles  Eigenschaften,  welche  ihn  m  der  Cholera  empfeh- 
len. Besonders  passend  erscheint  et  auch  wegen  sei* 
ner  beruhigenden  Wirkung  auf  die  Harnwerkzeuge» 
Man  trifft  bei  Leichenöffnungen  von  Personen,  die  an 
der  Brechruhr  gestorben  sind,  orters  ei-  Erythem  der 
Harnblase,  wie  es  auch  in  Folge  der  Anwendung  von 
spanischen  Fliegen  so  häufig  eintritt*  wobei  bekannt- 
lich der  Karapher  als  das  beste  Mittel  sich  durch  lan- 
ge Erfahrung  erprobt  hat  In  der  Cholera  ist  esA  ein 
gutes  Zeichen,  wenn  der  Harnzwang  aufhört  und  wieT 
der  reichlich  Urin  gelassen  wird;  und  es  ist  nicht  un<- 
wahrscheinlich,  dass  der  Kampher  darauf  gunstig  hin- 
wirken wirdi  t. 

Ein  Uebelsiand  beim  Gebrauch  des  Kamphers  ist 
es,  dass  er  häufig  Vom  Magen  nicht  ertragen  wird*. 
Es  scheint  übrigens*  das  man  Sick  in  der  Broch  rühr 
nicht  besonders  davor  zu  fürchten  hät*  da*  wie  wir  so  eben 
angeführt  haben*  manche  Aerzte  dio  Erfahrung  mael*- 
ten,  dass,  wenn  die  Kranken  alle  ihnen  gereichten  Mit- 
tel wieder  ausbrachen*  sie  diese  bei  sich  behielten* 
wenn  man  denselben  Kampher  zusetzte.  Indessen  beklagt 
sich  doch  Professor  Blumenthal  gerade  in  dieser 
Deziehung  über  den  Kampher.  »Anfänglich  glaubte 
ich,  sagt  ter*  der  Kampher  müsse  da*  Mittel  Sein*  wel- 
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ches  hier  hauptsächlich  Anwendung  findet,  weil  er 
Diaphoreticum  und  Nervinum  zugleich  ist,  und  Ter- 
Suchte  ihn  daher  in  verschiedenen  Formen, -r  aber 
m  der  Regel  wurde  er  nicht  vertragen,  und  selbst 
da,  wo  Erbrechen   nicht  zugegen  war>  gab  ihn  der 
Magen  doch  schnell  wieder  zurück.    Dasselbe  ist  im-  m 
jner  der  Fall,  wenn  man  sonst  zweckmässige  Mittel 
in  der  Form  von  Pulvern  oder  Mixturen  darreicht. 
—  Selbst  in  Naphtha  aufgelöst  wurde  der  Kampher 
selten  ertragen.»  Wahrscheinlich  hätte  Blumefithai  bes- 
seren Erfolg  von  diesem  Mittel  gesehen,  wenn  eres 
in  Oel  gegeben  hätte,  wie  man  es  auf  der  Morizinsel 
anwendete.    Auch  ein  Zusatz  von  Mohnsaft  wird  den 
Karo ph er  in  dieser  Beziehung  korrigiren.    Der  Kam- 
pher möchte  besonders  in  der  Periode  des  Collapsus 
als  eines  der  wirksamsten  Mittel  anzusehen  sein,  und 
es  ist  zu  wünschen,  dass  derselbe  in  Zukunft  mehr» 
als  bis  jetzt  geschah,  bei  der  Behandlung  der  Cholera 
benützt  werde. 

Moschus,  Castoreum.  —  Auch  diese  Mittel 
verdienen  mehr  beachtet  zu  werden;  beide  wurden 
schon  in  Indien  öfters  angewendet,  ohne  dass  die  Er- 
fahrungen darüber  genauer  bekannt  wären.  Der  Staabs- 
arzt  Solomon  sah  im  vorigen  Jahre  in  Astrachan 
einen  Fall,  wo  Erbrechen,  Durchfall,  Erkalten  der 
Glieder  und  Sinken  des  Pulses  durch  die  Anwendung 
von  Moschus  und  Bibergeil  zu  28  Gran,  innerhalb 
Stunden  in  8  Gaben,  geheilt  wurden,  ohne  dass  Blut 
entzogen  wutede.  In  verzweifelten  Fallen  wendete  er 
mit  Erfolg  Moschus,  Bibergeil  und  Kampher  verbunden 
bei  schon  weit  vorgerückter  Krankheit  an.  Ebenso 
lobt  auch  Dr.  Blumenthal  die  Moschustinktur.  Be- 
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rends  erklärt  den  Moschus  und  das  Bibergeil  fux 
sehr  wirksame  Mittel  in  der  gewöhnlichen  Brechruhr, 
Pho-sphor.  —  Unsers  Wissens  wurde  der  Phos- 
phor b  los  von  Dr.  John  Adam  angewandt,  und  - 
«war  in  drei  Fällen  von  Cholera,  von  denen  nur  einer 
glücklich  ablief.  In  Ermanglung  von  Naphtha,  um 
den  Phosphor  darin  aufzulösen,  gab  ihn  Adam  in 
Substanz  in  der  bedeutenden  Gabe  von  2  bis  3  Gran. 
In  einem  der  tödtlich  abgelaufenen  Fälle  hatte  der 
Kranke  nicht  weniger  als  zwölf  Gran  /^Phosphor  in 
kleinen  Stucken  eingenommen.  Fs  gehört  kein  gerin- 
ger Grad  von  Keckheit  dazu,  den  Phosphor  auf  diese 
Art  in  Substanz  anzuwenden;»  das  traurige  Beispiel 
eines  Apothekerlehrlings,  der  das  Opfer  seiner  toll- 
kühnen Versuche  mit  dem  Phosphor  wurde,  wovon 
vor  wenigen  Jahren  die  öffentlichen  Blätter  berichte- 
ten, ist  noch  in  frischem  Andenken.  sAdam  fordert 
zu  fernem  Versuchen  mit  dem  Phosphor  auf;  diese 
mussten  aber  jedenfalls  mit  einer  Auflösung  desselben 
in  Naphtha  oder  besser  in  Oel  gemacht  werden;  übri- 
gens scheint  der  Phosphor  bei  dem  Kongestionszustand 
des  Darmkanals  in  der  Brechruhr  nicht  am  Platze  zu 
sein,  da  er  so  leicht  Magenentzündung  bewirkt. 

Ammoniummittel.  —  Diese  wurden  nicht  sei- 

,  1  » 

ten  in  der  Brechruhr  angewendet,  indessen .  immer 
mit  andern  innerlichen  Heilmitteln  verbunden,  so  dass 
in  der  Erfahrung  nicht  nachzuweisen  ist,  welchen  An- 
theil  sie  an  dem  Erfolg  der  Behandlung  hatten.  Ja- 
mes  Annesley  gab  neben  Calomei  und  Mohnsaftt 
gewöhnlich  eine  Mischung  aus  Aq.  Ainmon,  (Li<p> 
Amnion.  caust)0^fl^T^n^^  Seh  weither  %  Drach- 
men und  i*/2  Unzen  Kamphermixturl  Von  dieser  Mix- 
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tur  wurde  alle  10,  i5  oder  ao  Minuten  ein  Meiner 
Esslöf  Fei  voll  gegeben.  Die  flüchtige  Salbe  wurde 
öfters  zu  Einreibungen  benützt.  Pupurew  empfiehlt 
das  essigsaure  Ammonium  als  diaphoretisches 
Mittel.  Die  ausgezeichnete  Heilkraft  dieser  Mittel  in 
andern  Krankheiten,  wo  ähnliche  Indikationen  zu  er- 
füllen sind,  wie  in  der  Brechruhr,  sprechen  zu  Gun- 
sten  ihrer  Anwendung  in  der  letztern. 

Geistige  Mittel.  — Auch  diese  wurden  gewöhn- 
lich zur  Unterstützung  anderer  Mittel  gegeben,  doch 
scheinen  sie  oft  einen  nicht  unbedeutenden  Antheil 
an  dem  Erfolg  der  Behandlung  gehaht  zu  haben.  Ge- 
gen ihren  Gebrauch  haben  die  wenigen  Aerzte,  wel- 
che die  Brechruhr  für  entzündlicher  Natur  halten,  sehr 
geeifert.  Dagegen  half  nach  Sardham  den  Eüige- 
bornen  in  Ostindien  oft  eine  Gabe  Brantwein.  Sehr 
oft  wurde  dieser  als  Vehikel  für  andere  Arzneistoffe 
benützt,  besonders  für  Kampher  und  Opium.  In  Per- 
sien gab  man  Mohnsaft  und  Branntwein  mit  gutem  Er* 
folg.  Ebenso  machte  man  in  Ostindien  von  verschie- 
denen Weinen  Gebrauch,  entweder  rein  oder  mit 
Wasser  vermischt.  Nach  Schnurrer  hält  man  neuer- 
lich in  Ostindien  viel  auf  den  Bh  ein  wein  und  sieht 
ihn  als  ein  Hauptmittel  an.  Interessant  und  sehr  zu 
Gunsten  des  Weines  sprechend  ist  folgende  That- 
sache,  die  der  Missionär  Dietrich  aus  Schuscha 
berichtet:  »Der  Bruder  Zaremba,  in  dessen  Armen 
Saitet  an  der  Cholera  gestorben  war,  kam  dem  Geiste 
nach  ziemlich  munter,  aber  in  pposc-  l£*rpeitich?r 
Schwachheit  bei  an^  in  Sch.usc? \%  an.  fUui»  hatf  er  . 
sich  Äwei  Tage  uhu^ern\Missi^^ 
um  von  den  Anstrengungen  und  hunun ervollen  Eifa*' 
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rungen  seiner  Reise  im  brüderlichen  Schoose  auszu- 
ruhen, so  brach  diese  fürchterliche  Krankheit  den  28. 
Sept.  (lC3o)  an  ihm  hervor  und  nahm  den  folgenden 
Tag  so  sehr  zu,  dass  alle  Hoffnung  für  seine  Rettung 
z.n  verschwinden  schien*    In  der  Nacht  vom,  29.  auf 
den  3o.  lies«  mich  unser  leidender  Bruder  um  drei 
Uhr  Morgens  zu  seinem  Krankenlager  rufen,  um  mir 
noch  seinen  letzten  Willen  mitzutheilen.  Nach  einigen 
Stunden  stiller  Geistesfassung  verlangte  er,  dass  man 
ihm   zur  Erleichterung   seiner  Schmerzen  wsrmen 
Wein  zum  Trinken  und  zu  Umschlägen  auf  den  Magen 
geben  möchte.   Da  aber  dieses  bis  jetzt  durchgängig 
für  tödtliches  Gift  in  dieser  Krankheit  gehalten  wurde, 
so  konnte  sich  Bruder  H.,  der  ihn  aufs  treulichste 
verpflegte,  unmöglich  entschliessen,  ihm  Wein  zu  rei- 
chen, bis  endlich  der  Sterbende  ihn  durch  die  feste 
Erklärung  dazu  nothigte-,  dass  hoffnungslosen  und  be- 
reits aufgegebenen  Kranken  Alles,  was  sie  zur  Er- 
quickung und  Erleichterung  der  Schmerzen  wünschen, 
gegeben  werden  müsste.    So  erhielt  er  denn  endlich 
warmen  Wein,  und  die  Arznei  wurde  bei  Seite  ge- 
setzt.   Als  ich  am  andern  Morgen  wieder  zu  dem 
Kranken  kam,  war  er  so  munter,  dass  er  Speise  ver- 
langte, und  er  besserte  sich  von  einer  Stunde  zur 
andern  so  sichtbar •»  dass  wir  am  Morgen  den  1.  Oct. 
der  süssen  Hoffnung  seiner  Wiedergenesung  uns  hin- 
geben durften.»    Einem  andern  Briefe  aus  Schuscha 
zufolge  genas  der  erwähnte   Zaremba  vollkommen, 
und  die  andern  Brüder,  die  er  angesteckt  hatte,  folg- 
ten seinem  Beispiele  und  genasen  ebenfalls.  Diese 
Erfahrungen  sind  durchaus  unverdächtig  und  beweisen, 
dass  der  Wein  ein  nicht  zu  übersehendes  Unter- 
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stützungsmittel  in  der  Behandlung  der  Brechruhr  ab- 
gibt Auch  in  der  gewöhnlichen  Cholera  wird  ein 
guter  Wein  nicht  unpassend  den  Getranken  beige- 
mischt und  dient  vorzüglich  zur  Milderung  des  so 
ausnehmend  quälenden  Durstes.  Naphthen  wurden 
gleichfalls  oft  mit  Glück  bei  der  Behandlung  der  Brech- 
ruhr benützt. 

Kaltes  Wasser,  Eis.  —  Wie  die  Aerztc  bei 
der  gewöhnlichen  Cholera  sich  noch  nicht  darüber 
vereinigt  haben,  was  man  den  Kranken  am  besten  zu 
trinken  gebe,  so  findet  in  dieser  Beziehung  auch  bei 
der  morgenländischen  ein  grosser  Gegensatz  der  An- 
sichten statt.  Einestheils  werden  warme,  aromatische 
Getränke  empfohlen,  anderntheils  kaltes  Wasser,  das 
wieder  von  Andern  geradezu  für  Gift  erklärt  wird. 
Ein  Arzt  will,  man  soll  sich  in  der  Krankheit  des 
Trinkens  enthalten,  ein  Anderer  meint,  man  soll  dem 
gewaltig  mahnenden  Instinkt  folgen  und  kecklich  trin- 
ken. Corbyn  und  Boyle  rathen,  das  heftige  und 
dringende  Verlangen  der  über  grossen  Durst  und  star- 
kes Brennen  in  den  Gedärmen  und  der  Herzgrube 
klagenden  Kranken  nach  kaltem  Wasser  zum  Trinken 
niemals  zu  befriedigen,  da  Viele  wahrend  des  Trin- 
kens ihren  Geist  aufgegeben  haben ;  sie  empfehlen 
vielmehr  warmes  Beiswasser  als  Getränke  zu  geben. 
Es  fragt  sich  noch  sehr,  ob  in  den  von  Corbyn  be- 
zeichneten Fällen  das  Trinken  von  kaltem  Wasser 
wirklich  die  Ursache  des  tödtlichen  Ausgangs  >var; 
das  post  hoc  ergo  propter  hoc  ist  bekanntlich  ein 
sehr  trüglicher  Schluss.  Es  stehen  vielmehr  ganz 
konträre  Erfahrungen  der  Behauptung  Corbyn's  ent- 
gegen; schon  früher  erwähnten  wir  Dr.  Gravier», 
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der  seinen  Kranken  mit  dem  besten  Erfolg  kaltes  Was- 
ser gegeben  und  zwanzig.  Personen  ganz  allein  durch 
dasselbe  geheilt  haben  will.  Gravier  erzählt  einige 
Fälle,  um  die  gute  Wirkung  des  kalten  Wassers  zu 
beweisen.  Velly  Tschetty,  Dollmetscher,  ein  starker 
kräftiger  Mann,  ward  Morgens  früh  mit  grosser  Hef- 
tigkeit befallen.  Erbrechen,  Stuhlgänge,  Krämpfe, 
kalte  Schweisse  traten  zugleich  auf.  Der  indische 
Arzt  Ras  send ren,  der  gerade  bei  dem  Kranken  war, 
Hess  ihn  sogleich  einige  Gläser  Wasser  trinken,  wel- 
ches zum  Abkühlen  hingestellt  war.  Eine  Stunde 
nachher  hatten  alle  Zufalle  aufgehört,  der  Kranke 
schlief  ruhig  und  fühlte  am  Abend  nur  noch  geringe 
Müdigkeit,  die  sich  am  andern  Morgen  ganz  verlor* 
Ein  zweiter  Fall  ist  folgender:  Ein  Landmann  war 
seit  siebzehn  Stunden  in  einem  gefühllosen  Zustande, 
so  dass  seine  Kameraden  ihn  für  todt  hielten.  R aa- 
se ndren  ward  gerufen,  fand  keinen  Puls,  keine 
Warme  mehr  und  setzte,  um  wenigstens  Nichts  ver- 
säumt zu  haben,  fünfzehn  Blutigel  in  die  Magenge- 
gend. Gravier,  dem  er  sogleich  die  Anzeige  ge- 
macht, gab,  als  er  den  Kranken  sah,  alle  Hoffnung 
auf ;  indessen  hiess  er  ihm  etwas  irisches  Wasser  in 
den  Mund  giessen  und  die  Gliedmaassen  mit  katneel- 
haarenen  Decken  reiben.  Da  der  Kranke  das  einge- 
gossene Wasser  niedergeschlueltt  hatte,  ward  eine 
zweite  Portion  eingefüllt;  er  griff  mit  der  Hand  nach- 
der  Magengegend,  um  das  Tuch,  womit  diese  bedeckt 
war,  wegzureissen.  Die  Blutigel  hatten  sich  vollge- 
sogen, fielen  ab;  man  Hess  das  Blut  fliessen.  Die 
Warme  des  Körpers  hatte  sich  gehoben,  nur  die 
Gliedmaassen  waren  noch  kalt:   mit  dem  Keinen  so 
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wie  mit  den  Meinen  Gaben  Wassert  wurde  fortgefak 
ren.    Nach  zwei  Stunden  war  die  Wärme  uberall 
gleich,  allein  der  kleine,  schnelle  Puls,  die  entstellten 
Züge,  die  Unruhe,  die  sich  auf  dem  Gesichte  au»* 
sprach,  die  Begriffsverwirrung  deutete  noch  auf  eine 
heilige  Reizung  in  der  Schleimhaut  des  Darmkanals. 
Nach  wiederholtem  Aufstossen  erfolgten  Erbrecheu 
und  ziemlich  heftige  NervenzufiÜIe.    Da  das  Wasser 
allein  nicht  ausreichte,  wurden  dreis&ig  Blutigel  auf 
die  Magengegend  gesetzt.   Hierauf  trat  in  der  Nacht 
välliges  Nachlassen  der  Krankheit   ein,   am  andern 
Morgen  hekam  der  Kranke  Gummiwassel,  am  dritten 
yersüsstes  Reiswasser  und  bis  zum  sechsten  Tage 
Hühnersuppe.    Am  siebenten  Tage  stand  der  Krank 
auf,  ohne  sich  besonders  schwach  zu  fühlen  , 
auch  durch  seine  Bewegungen  an   den  Tag  gelegt 
ward.   Der  dritte  Fall,  dessen  Gravier  erwähnt,  iit 
folgender:  »Der  indische  Bediente  des  Kapitän  De- 
larche  vom  Sepoybataillon ,  ward  von  der  epidemi- 
schen Gastro-enterite  befallen.  Mohnsaft,  Aether, 
bittere  Mittel,  Ingweraufguss  waren  angewandt  und 
wieder  ausgebrocheil.    Ein  herbeigerufener  indischer 
Arzt  bereitete  eine  Salbe  aus  Citronensaft,  Alaun  und 
Eisenoxyd  und  rieb  dem  Kranken  damit  die  Augen 
ein ;  der  dadurch  erregte  Schmerz  reizte  den  Kranken 
bis  zur  Wuth,  das  Erbrechen  nahm  zu,  er  schlug  um 
sich,  seine  Umgebungen  flohen,  er  verfolgte  sie,  traf 
auf  seinem  Wege  einen  vollen  Wasserbehälter?  stürzte 
sich  hinein  und  trank  mehrere  Minuten  lang  mit  gros- 
ser Gier.    Man  umringte  ihn,  er  blieb  ruhig  im  Was- 
•er  ;  eine  Ohnmacht  war  die  Folge  der  ungeheuren 
Wenge  Waasers,  die  er  hinuntergeatiürzt  hatte;  nuA 
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zog  Ihn  ans  dem  Wasser,  trocknete  ihn,  brachte  ihn 
zu  Bette;  er  schKef  eilf  Stunden  lang  sehr  ruhig, 
und  erwachte  ohne  Erbrechen,  ohne  fernere  Stühle, 
ohne  irgend  eine  Klage,  allein  er  ist  seitdem  blind. 
Diesen  Fall  kennt  ganz  Pondichery.»  Diese  Fälle 
mögen  dazu  dienen ,  nicht  so  ohne  Weiteres  die  Mei- 
nung der  meisten  englischen  Aerzte  anzunehmen,  das« 
das  Trinken  des  kalten  Wassers  in  der  Cholera  höchst 
gefährlich  sei.  Indessen  haben  wir  früher  unser  Miss- 
trauen  gegen  die  Erfahrungen  Gravier's  geäussert, 
<pnd  wir  würden  auch  hier  auf  dieselben  kein  beson- 
deres Gewicht  legen,  wenn  ihnen  nicht  anderweitige 
Erfahrungen  zur  Seite  stünden*  Der  Staabsarzt  So- 
lomon ^gt,  er  habe  bei  heftigem  Erbrechen  mit 
grossem  Nutzen  die  Prakordien  mit  Eis  waschen, 
kalte  Umschläge  darauf  legen  und  innerlich  Eiswasser 
viertelstündlich  zu  einem  DesertlöfFel  voll  geben  lassen. 
Ein  Preusse,  der  in  Saratow  die  Krankheit  überstand, 
meldet  in  der  Königsberger  Hartung'schen  Zeitung, 
i83o,  nro.  *38:  »Vierzehn  Tage  hielt  so  die  Krank- 
heit in  der  Stadt  an,  ohne  das*  ich  auch  nur  den  ge- 
ringsten Anfall  gehabt  hätte,  obgleich  ich  Kranke  und 
Sterbende  fast  täglich  besuchte;  und  schon  glaubte 
ich  mich  mit  meiner  festen  Natur  brüsten  zu  dürfen, 
als  auch  ich  davon  befallen  wurde ,  und  zwar  so  hef- 
tig, dass  ich  den  zweiten  Tag  schon  fast  unkenntlich 
war.  Ich  konnte  mich  indessen  nicht  entschliessen, 
die  geringste  Arznei  zu  nehmen;  das  Einzige,  was 
ich  während  der  Krankheit  genoss,  waren  Häringe, 
Essig  und  ein  paar  Eimer  Wasser,  Alles,  wie  es  meine 
Neigung  erforderte,  und  heute,  nach  14  Tagen,  bin 
ich  wieder  völlig  stark  und  hergestellt.»    Ganz  vor- 
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züglich  fand  Professor  Dr.  Blumcnthal  das  Eis, 
um  das  ausserordentliche  Erbrechen  zu  stillen.  Er 
bemerkt  in  dieser  Beziehung:  »In  Fällen,- wo  der 
Magen  so  reizbar  war,  dass  er  ^durchaus  nicht  das  Ge- 
ringste mehr  nehmen  konnte,'  sondern  alles  Darge- 
reichte ohne  Ausnahme  schnell  wieder  wegbrach,  griff 
ich  zum  Eise  und  bemerkte  zu  meiner  grossen  Freude, 
dass  dieses  Mittel  hier  ausserordentliche  Hülfe  leistet. 
Jetzt  lasse'  ich  überall-,  wo  ein  heftiges  Erbrechen  die 
Anwendung  innerer  Mittel  vereiteln  will,  alle  5  Minu- 
ten, oder  so  oft,  als  sich  nur'  nach  dem  Einnehmen 
der  Arznei  Uebelkeit  einstellt,  eine  Eispille  schlucken, 
worauf  die  Uebelkeit  jedesmal  wieder  verschwindet 
Ja,  wo  auch  nicht  einmal  starkes  Erbrechen  zugegen 
ist,  bediene  ich  mich  des  Eisest  nur  um  den  brennen- 
den Durst  des  Kranken  zu  löschen,  indem  das  auf 
diese  Art  in  den  Magen  gebrachte  Quantum  von  Flüs- 
*  sigkeit  nicht  bedeutend  ist,  das  quälende  Gefühl  des 
Durstes  aber  dadurch  am  sichersten  und  schnellsten 
gestillt  wird.  Dagegen  ist  alles  Jaue  Getränk,  selbst 
inur  verschlagenes  Wasser,  durchaus  zu  widerratben, 
indem  es  das  Erbrechen  erregt,  ohne  den  Durst  stil- 
len zu  können.  Die  Patienten  selbst  fühlen  die  wohl- 
thätige  Wirkung  des  Eises  und  verlangen  mit  einer 
heissen  Begierde  darnach,  ja  es  scheint,  auf  sie  wie 
ein  Analcpticum  zu  wirken,  und  Kranke,  deren  Zustand 
schon  fast  keine  Hoffnung  mehr  gewährte,  wurden 
durch  den  anhaltend  fortgesetzten  Gebrauch  des  Eises 
wieder  hergestellt.  Nicht  als  ob  das  Eis  für  sich  die 
Genesung  bewirken  könne,  aber  indem  es  die  exces- 
sive  Reizbarkeit  des  Mageris  herabstimmt,  schallt  es 
den   indicirten  innern  Mitteln  bessern  Eingang,  die 
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dann  durch  Wiederbelebung  des  arteriellen  Systems 
eine  wohlthätige  Krise  herbeizuführen  vermögen.  So- 
bald der  Puls  sich  zu  heben  beginnt  und  ein  allge- 
mein ausbrechender  Schweiss  die  Heftigheit  der  Symp- 
tome  mildert,  muss  der  Gebrauch  des  Eises  natürlich  ' 
eingestellt  werden,  damit  es  nicht  die  Krise  störe, 
und  in  dem  Maasse,  als  das  Athmen  freier  wird  und 
der  Puls  sich  hebt,  müssen  die  flüchtigen  Reize  mit 
permanenteren  vertauscht  werden.» 

Schon  in  alten  Zeiten  wurden  öfters  halte  Getränhc 
in  der  Cholera  angewendet;  wir  finden  bereits  bei 
Aretaeus  das  halte  Wasser  empfohlen,  ebenso  bei 
Coelius  Aurelianus.  Auch  versichert  G.  Cleg- 
horn  in  seinen  Beobachtungen  über  die  epidemischen 
Krankheiten,  die  1744  bis  1749  in  Minorca  geherrscht, 
(a.  d.  Engl,  übers,  von  J.  C.  G.  Achermann,  Gotha, 
1776.  S.  222)  die  spanischen  Aerzte  hätten  in  der  äus- 
serst heftigen  Cholera  Nichts  wirhsamer  gefunden,  als 
den  Gebrauch  des  halten  Wassers.  S.  H.  Vogel 
bemerht  in  Beziehung  auf  das  Trinhen  halten  Wassers 
und  die  halten  Umschläge :»  Wenn  alles  Andere,  was 
näher  liegt,  Nichts  hilft,  was  hat  man  zu  verlieren, 
auch  diese  Mittel  zu  versuchen!  Der  hluge,  umsich- 
tige Arzt  weiss  Zeit  und  Umstände  zu  solchen  Maass- 
regeln gehörig  zu  benutzen  und  findet  nicht  selten 
unerwartete  Hülfe  von  Dingen,  die  ohne  alte  Uebcr- 
legung  angewendet,  allerdings  Schaden  thun  hönnten.» 

Von  der  Ansicht,  dass  man  in  der  Brechruhr  das 
Trinhen  untersagen  müsse,  scheint  man  neuerdings 
ganz  zurüchgehommen  zu  sein.  Bei  der  Epidemie  in 
Orenburg  Hess  man  die  Kranhen  vieles  schleimige 
Gctränh,  Abhochungcn  von  Gerstengraupe,  Perlgraupe, 
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Reis  u.  dgl.  trinken,  an  andero  Orten  in  Russland  ■ 
häufiger  Aufgüsse  von  aromatischen  Pflanzen,  die 
auch  von  Co n well  empfohlen  wurden,  Syden- 
ham  Hess  bei  der  Cholera  dünne  Hühnerbrühe  trin- 
ken und  sie  auch  in  Klystieren  beibringen ;  und  die 
meisten  Aerzte  folgen  in  der  Behandlung  der  gemeinen 
Brechruhr  »einem  Beispiel,  indem  sie  nur  warme  Ge- 
tränke reichen.  Andere  jedoch  halten  sich  an  hohle 
Getränke,  die  den  Kranken  besser  zusagen;  ganz  be- 
sonders eignen  sieb  dazu  kohlensaure  Mineralwasser, 
Selterser,  Fachinger  Wasser  u.  dgl.,  von  deren  guter 
Wirkung  ich  mich  in  einigen  schweren  Fällen  von 
jßrechruhr  überzeugt  habe,  wobei  die  Kranken  mir 
für  das  ihnen  dadurch  bereitete  Labsal,  nicht  genug 
danken  zu  können  versicherten.  William  Scot  em- 
pfiehlt einen  Zusatz  von  Pflanzen-  und  Mineralsauren 
zu  den  Getränken;  auch  in  Orenburg  setzten  mehrere 
Aerzte  den  schleimigen  Getränken  gewöhnlich  Sauer- 
honig zu,  während  andere  namentlich  die  vegetabili- 
schen Säuren  für  nachtheilig  erklären  und  behaupten, 
dass  dieselben  sogar  in  der  Rehonvalescenz  plötzlich 
einen  Rückfall  zu  bewirken  vermögen.  James  An- 
uesley  empfiehlt  Limonade. 

Mineralsäuren.  —  Von  der Sal zsäure, Schwe- 
felsaure und  Salpetersäure  machte  man  in  Ost- 
indien sowohl  als  in  Bussland  bei  der  Behandlung 
der  Brechruhr  Gebrauch;  jedoch  fehlt  es  an  genaue- 
ren Nachweisungsn,  was  damit  geleistet  wurde;  meh- 
rere Aerzte  loben  sie  wegen  ihrer  Wirksamkeit  ge- 
gen den  so  ausnehmenden  Durst.  Dieses  Symptom 
scheint  allerdings  besondere  Berücksichtigung  zu  ver- 
dienen; mit  vielem  Getränk  ist  der  Durst  nicht  «u 
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löschen,  auch  wird  dasselbe  gewöhnlich  schnell  wie* 
der  ausgeworfen,  und  die  Eispillen  Blumenthal's 
mochten  doch  nicht  durchgängig  anzuwenden  sein.  Ea 
handelt  sich  also  um  ein  Getränk,  das  in  geringer 
Quantität  den  Durst  au  mildern  geeignet  ist)  und 
dazu  möchten  sich  vor  Allem  Mineralsäuren  empfeh* 
len,  entweder  mit  Wasser  oder  mit  diaphoretischen 
Getränken  verdünnt.    Ueberdiess  erscheinen  sie  auch 
wegen  ihrer  Wirkung  auf  die  Blutmasse  und  Blutbe* 
wegung  als  passend ;   sie  wirken  den  Kongestionen 
entgegen,  bewirken  eine  gleichförmigere  Vcrtheilung 
des  Bluts  und  bessern  die  Mischung  desselben,  Alles 
Umstände,  auf  Welche  bei  der  Behandlung  der  Brech- 
ruhr Rücksicht  genommen  werden  muss.  Indessen 
fallt  in  die  Augen,  dass  sie  doch  keineswegs  unter 
die  Hauptmittel  gesetzt  werden  können,  da  sie  weder 
die  aborme  Nerventhätigkeit  zu  reguliren  noch  einen 
kräftigen  Trieb  gegen  die  oberflächlichen  Theile  zu 
bewirken  im  Stande  sind;  dagegen  können  sie  andere 
Mittel  sehr  passend  unterstützen  Und  korrigiren.  Na* 
mentlich  möchten  sie  in  Verbindung  mit  Mohnsaft 
sehr  heilsam  wirken;  eine  solche  Verbindung  wurde 
in  der  gewöhnlichen  Brechruhr  von  englischen  Aerz* 
ten  mit  grossem  Erfolg  angewendet.  ThomasHope 
Wandte  sie  zuerst  in  der  Dysenterie  an;  er  kam  durch 
Zufall  darauf.   Ein  Ruhrkranker,  den  er  behandelte 
und  bei  welchem  die  gewöhnlichen  Mittel  ohne  Erfolg 
waren  angewendet  worden,  beschloss  auf  seine  Gefahr 
hin  eine  Arznei  zu  nehmen,  die  Hope  für  seine  Amme 
geschickt  hatte,  welcher  die  Erfüllung  ihrer  Pflicht 
schwer  fiel  und  die  über  unmässigen  Durst  klagte. 
Die  Arznei  bestand  aus  zwei  Drachmen  «alpetriger 
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Säure,  zwei  Gran  Opium zwei  Unzen  Wasser,  und 
heilte  die  Ruhr  vollkommen.  Darauf  gab  Hope  diese 
Arznei  einem  andern  Ruhrkranken,  und  auch  bei  die- 
sem leistete  sie  vortreffliche  Dienste.  In  einem  drit- 
ten Falle  gab  er  die  Säure  ohne  das  Opium,  erreichte 
aber  seine  Absicht  nicht  eher,  als  bis  sie  miteinander 
kombinirt  wurden,  worauf  die  Heilung  erfolgte.  Hope 
theilte  diese  Erfahrungen  im  Jahr  1800  im  London 
medical  Journal  mit  und  setzte  seitdem  in  seiner 
Praxis  die  Anwendung  dieses  Mittels  mit  gleichem 
Erfolge  fort.  Im  Jahre  1819  wurden  in  einem  Hospi- 
tal  Versuche  mit  dem  Mittel  angestellt;  es  waren  26 
Ruhrkranke  da;  von  diesen  wurde  bei  i5  die  Ho- 
pe'sche  Arznei  angewendet,  davon  wurden  12  herge- 
stellt und  3  starben;  und  von  den  andern  11  Patienten» 
die  auf  die  gewöhnliche  Weise  behandelt  wurden,  ge- 
nasen nur  3,  und  8  starben.  Im  Jahre  1821  behandelte 
Hope  auch  viele  Fälle  von  Cholera  mit  seinem 
Mittel  und  stellte  alle  seine  Kranke  her,  ebenso  wie- 
der im  Jahre  1825.  Die  gewöhnliche  Form  ,  in  der 
er  die  Arznei  anwandte,  war  folgende : 
R.   Acid.  nitrosi  drachm.  I, 

Mixt,  camphor.  unc.  VIII, 
M.  et  adde 

Tinct.  Opii  gtt.  XII, 
S.  a.  3  bis  4  St.  den  vierten  Theil  z.  n. 
Ein  kleiner  Zusatz  von  Syrup.  papav.  rhoeados  ver- 
besserte nicht  blos  das  Aussehen  der  Mixtur,  sondern 
schien  auch 'in  manchen  Fallen  ihre  Wirkung  zu  ver- 
stärken. Das  Mittel  ist  wohlschmeckend,  löscht  der 
Durst,  entfernt  bald  die  'Heftigkeit  des  'Schinerzens 
und  verschafft  gewöhnlich  eine  schnelle  und  dauernde 
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Hülfe.  W Ährend  des  Gebrauchs  desselben  ist  nichts 
Anderes  zu  beobachten,  als  dass  man  die  Hände  und 
Füsse  >varra  hält,  den  Körper  so  viel  als  möglich  vor 
Kälte  und  Zugluft  verwahrt,  und  warmes  Gerstenr 
wasser  oder  dünnen  Haferschleim  und  eine  Speise  aus 
Sago  ocler  dem  Mehl  der  Maniokwurzel  gemessen 
lasst.  Die  erste  Dosis  wurde  häufig  mit  einer  beträcht- 
lichen Quantität  grüner  Flüssigkeit  durch  Erbrechen 
ausgeworfen  doch  bemerkt  Hope,  dass  in  allen  die- 
sen Fällen  die  Genesung  am  schnellsten  N erfolgte. 
Flanell  mit  heissem  Wasser  ausgerungen  und  auf  das 
Abdomei*  gelegt  und  mit  heissem  Wasser  angefüllte 
Flascheri  an  die  Füsse  appiicirt,  brachten  gewöhnlich 
einen  profusen  Schweiss  hervor,  und  die  zweite  Dosis 
der  Arznei  verursachte  meistens  einen  gesunden  und 
erquickenden  Schlaf.  Hope  macht  ausdrücklich  auf- 
merksam darauf,  dass  das  Mittel  Acidum  nitroSum 
mit  Opium,  nicht  Acidum  nitricum  ist;  letzteres 
zeigte  sich  nicht  wirksam.  Diese  Hope  sehe  Behand- 
lungsweise  verdient  gewiss,  auch  in  der  morgenländj- 
schen  Brechruhr  versucht  zu  werden;  doch  werden 
hier  stärkere  oder  wenigstens  öfter  wiederholte  Ga- 
ben nothwendig  .sein. 

Auch  das  Chlor  wurde  in  Russland  innerlich  an- 
gewendet, und  man  behauptet,  mit  gutem  Erfolg.  E)in 
Kranker  soll  in  seinem  heftigen  Y erlangen  nach  Ge- 
trank  ein  Glas  voll.  ChlorUalkauflüsung,  das  zur  Des- 
infektion der  Luft  hingestellt  war,  ausgetrunken  ha- 
ben und  dadurch  wieder  hergestellt  worden  se\a. 
Von  den  Erfahrungen  über  dieses  Mittel  ist  nichts 
«Genaueres  bekannt. 

Bekannt  sind  die. Wirkungen  der  Kohlensäure, 
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die  erhöhte  Reizbarkeit  des  Jagens  zu  beruhigen  und 
das  dadurch  entstandene  Erbrechen  zu  stillen,  und 
Ihre  Anwendung  in  dieser  Beziehung  ist  so  allgemein, 
dass  man  sich  nicht  genug  wundern  kann;,  dass  von  ihr 
bei  /der  Behandlung  der  Cholera  so  wenig  die  Bede 
ist.  Allerdings  kann  sie  in  derselben  nur  als  sympto- 
matisches, gegen  das  Erbrechen  gerichtetes  Mittel  be^ 
trachtet  werden ,  aber  gerade  in  dieser  Rücksicht  ist 
sie  äusserst  wichtig,  weil  durch  das  sich  immer  wie- 
derholende Erbrechen  die  Wirkung  der  kräftigste! 
Mittel  gehindert  wird.  In  Ostindien  scheint  man  we- 
nig oder  keinen  Gebrauch  davon  gemacht  au  haben'; 
dagegen  wurde  die  Riverische  Potion  bei  der 
Epidemie  in  Orenburg  von  mehreren  Aerzten  mit 
gutem  Erfolg  angewendet. 

Säurewidrige  Mittel.  —  Wie  man  bei  so 
vielen  Angaben  über  die  morgenländische  Cholera  auf 
direkte  Widersprüche  stosst,  so  auch  hier  wieder. 
Während  die  Einen  Säuren  geben,  geben  die  Andern 
absorbirende  Mittel.  Ainslie*  der  übrigens  nie  die 
epidemische  Cholera  sah,  schlug  die  von  ihm  in  spo- 
radischen Füllen  mit  Erfolg  angewandten  Antacida 
vor,  besonders  kalcinirte  Magnesia.  Nach  Dr. 
Conwell  wufden  wirklich  in  Ostindien  Gaben  von 
einem  Skrupel  oder  einem  halben  Quentchen  koh- 
lensaurer Magnesia  in  frischer  Milch  in  Zwischen- 
räumen  von  einer  halben  bis  zu  einer  ganzen  Stunde 
gegeben  Und  sollen  sich  bei  den  pingebornen  in  vie- 
len Fällen  nützlich  gezeigt  haben  $  doch  bemerkt  er 
dabei*  er  wissö  nicht,  ob  man  noch  andere 
Mittel  damit  Verbunden  habe.  Auch  in  Boss- 
land*  gab  man  neuerlich  Magnesia,  namentlich  bei  der 
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Khlebnife'o wichen  (s.  Bd.  I.  S.  i3i  u.  f.)  und  bei 
der  von  einem  Fabrikanten  angegebenen,  oben  (S.  266 
u.  f.)  mitgetheilten  Bebandlungsweise.  Was  man  ei« 
gentticb  damit  bewirken  wollte,  ist  nicht  Idar.  Die 
Magnesia  neutralisirt  die  Säure,  die  sie  in  den  ersten 
Wegen  antrifft^  und  wirkt  dann  in  dieser  Verbindung 
laxirend.  Die  Ausleerungen  in  der  morgenländischen 
Brechruhr  sind  aber  nach  allen  Angaben  in  der  Regel 
durchaus  nicht  sauer,  und  wenn  sie  es  auch  wären,  so 
könnte  man  offenbar  nicht  diese  Säure  als  den  Grrund 
der  Krankheit  ansehen ,  sich  desshalb  auch  nicht  mit 
der  Magnesia  begnügen.  In  Orenburg  gaben  mehrere 
Aerzte  die  Magnesia  gegen  das  Ende  der  Krankheit, 
wenn  es  nöthig  war,  die  ersten  Wege  zu  reinigen, 
und  liessen  dazu  ein  säuerliches  Getränk  nehmen ;  man 
gab  hier  also  eigentlich  nicht  Magnesia,  sondern  ein 
laxirendes  Mittelsalz,  von  dem  wir  nicht  wissen,  ob' 
es  vor  dem  gewöhnlich  angewendeten  Vorzüge  besitzt* 
Laxier  mittel.  —  Ein  französischer  Arzt  auf 
der  Morizinsel  will  von  wiederholten  Gaben  schwe- 
felsaurer Bittererde  grossen  Nutzen  gesehen  ha- 
ben. Nach  Conwell  wurden  in  einem  sehr  ver- 
zweifelten Falle  kleine,  wiederholte  Gaben  von  Neu- 
tralsalzen mit  dem  glücklichsten  Erfolge  gegeben; 
jedoch  fügt  er  hinzu,  dass  sie,  von  Laien  angewandt, 
in  verschiedenen  andern  Fällen  tödtlich  gewirkt  ha- 
ben. Die  mohamedanischen  Aerzte  in  Ostindien,  welche  - 
in  der  Behandlung  der  Cholera  der  arabischen  Schule 
folgten,  gaben  im  Anfange  der  Krankheit  eine  satu- 
rirte  Auflösung  von  Kochsalz  und  andern  auflösen- 
den Mitteln,  um  die  ersten  Wege  zu  reinigen,  und 
darauf  Opium  und  aromatische  Mittel;  mit  welchem 
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Erfolg,  wird  nicht  gesagt.    Der  Staabsarzt  Solomon 
wendete  im  Anfang  der  Krankheit  gegen  den  Druck 
in  der  Herzgrube,  wenn  dabei  häufige  Uebelkeiti  gelbe 
Zunge,  Verstopfung  und  Gliederschwäche  verbunden 
waren,  Salm  iah  mit  Melissenwasser  an.  Diese  Mittel 
mögen  bei  einer  etwaigen   gastrischen  Komplikation 
mit  Vortheil  angewendet  worden  sein,  die  übrigens, 
wie  Hübenthal  sich  ausdrückt,  in  dieser  Krankheit 
noch  seltener  als  die  Äloeblüthe  in  unsern  Garten  an- 
getroffen wird.   Ausserdem  aber  taugen  sowohl  Mit- 
telsalze Als  andere  abführende  Mittel  nicht,  wenig- 
stens nicht  im  Anfange  der  Krankheit ;  nach  eingetre- 
tener Besserung  aber  wurden  sie  häufig  wegen  Ver- 
stopfung *)  oder  Ansammlung  von  gastrischen  Krudi- 
täten  nöthig  gefunden,  namentlich  von  Aerzten,  welche 
dje  Krankheit  von  Anfang  mit  Calomel  und  Opium 
behandelt  hatten.    Man.  wählte  dazu  Rhabarber, 
Sennesblätter,  Aloe,  Jalappe,  Wunderbaum- 
öl u.  s.  w<,  auch  versüsstes  Quecksilber;  ja 
selbst  drastische  Mittel  wendete  man  an,  Kol o quin* 
ten,  Gummigutt,  Scammanium,  was  wohl  nicht 
nachgeahmt  zu  werden  verdient.  Am  besten  scheint  das 
Wunderbaumöl  zu  wirken,  weil  bei  ihm  der  rei- 
zende abführende  Stoff  durch  d^s  Oel  gehörig  einge- 
hüllt ist  **).   Auch  wird  es  von  vielen  Aerzten  sehr 


*)  Dagegen  wurden  öfters  mit  Nutzen  blos  eröffnende  Kljstiere 
angewendet.  .  ■ 

*)  Sehr  beachtenswerth  ist  das  Lob,  das  Dr.  v.  Hubeninai 
den  öligen  Mitteln  überhaupt  ertheilt.  Er  gab  das  üuium 
in  öligen  Emulsionen,  oder  auch  in  reinem  Oele  aulgelu«, 
blos  bei  habituellen  Säufern  verband  er  dasselbe  mit  geisti- 
gen Mitteln.  „In  dieser  seltsamen  Krankheit,  sagt  er, ,  iclp 
auch  das  Oel  eine  seltsame  Wirkung;  es  löscht  näknlicli  de« 
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empfohlen,  und  zwar  nicht  blos  im  letzten  Stadium  der 
Krankheit,  sondern  einige  gaben  es  auch  gleich  im 
Anfang.  Besonders  rühmt  Henderson  dieses  Mit* 
iel;  wir  sahen  schon  oben  beim  Calomel,  dass  dieser 
Arzt  der  Meinung  ist,  es  komme  bei  der  Behandlung 
der  Cholera  Alles  aufs  Abfuhren  an«  Bei  Europäern 
gab  er  2u  diesem  Zwecke  das  versüsste  Quecksilber* 
bei  den  Eingebornen  das  Wunderbaumöl.  » Um  den 
ausserordentlichen  Erfolg  zu  zeigen,  mit  welchem  ich 
diese  Behandlung  angewendet  habe,  sagt  Hender- 
son, kann  ich  versichern,  dass  ich  niemals  einen  Pa- 
tienten  an  dieser  Krankheit  verloren  habe.  (Ob  sich 
diese  Versicherung  blos  auf  die  Eingebornen,  oder 
auch  auf  Europäer  bezieht,  ist  nicht  klar.)  Ich  fange 
mit  einer  starken  Dosis  Ricinusol  an,  welches  in  mas- 
sigen Dosen  alle  halbe  Stunden  oder  vielleicht  ur  kur- 
zem Intervallen  wiederholt  werden  muss,  bis  es  wirkt. 
Das  Erbrechen  wird  diese  Zeit  hindurch  dadurch  ver- 
hütet, dass  des  Patienten  Kopf  von  Assistenten  niedrig 
«auf  dem  Kissen  gehalten  wird,  während  er  auf  dem 
Bücken  liegt.  Wenn  diess  gehörig  geschieht,  so  wird 
4er  Patient  unter  hundert  Fallen  neunundneunzigmal 
/die  Arznei  bei  sich  behalten.  Sollte  aber  diess  un- 
thunlich  gefunden  werden,  und  dennoch  Erbrechen 


Durst  und  stillt  das  Erbrechen.  Oft  wo  mir  gerade  nicht» 
Anderes  yai  Gebote  stand,  habe  ich  Mohnöl  esslüffVI  weise 
den  Kranken  reichen  lassen  und  es  nie  zu  bedauern  Ur- 
sache gehabt."  Aucl\  in  der  gewöhnlichen  Brechruhr  wer- 
den ölige  Mixturen  am  cheslcn  im  Magen  zurückbehalten^ 
und  man  muss  sieh  wundern,  da.ss  in  der  Behandlung  der 
epidemischen  Cholera  so  seilen  von  der  ftmulsionsform  Ge- 
brauch gvmacht  wurde,  die  sich  wohl  als  die  beste  bewäh- 
ren möchte, 
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stattfinden,  so  werden  dreissig  Tropfen  Laudanum  so- 
gleich gegeben  und  dreissig  Tropfen  l>ei  jedem  nach* 
folgenden  Erbrechen.   Das  Erbrechen  und  das  Pur- 
giren  hören  gewöhnlich  bald  nachher  auf,  nachdem 
das  Ricinusol  gegeben  worden  ist,  und  das  letztere 
lehrt  erst  zur  Zeit  der  Wirkung  des  Mittels  zurück. 
Der  Erfolg,  mit  welchem  diese  Behandlungsart  an- 
gewendes  wird,  muss  vorzüglich  der  Schnelligkeit 
und  Sicherheit  der  Wirhungen  des  Ricinusöles  zuge- 
schrieben werden  j  während  es  ein  Arzneimittel  ist, 
welches  den  Eingebornen  leichter  gegeben  und  von 
ihnen  jedem  andern  Mittel  allgemein  vorgezogen  wird. 
Das  Laudanum  wird  blos  gegeben,  um  pro  tempore 
das  Erbrechen  zu  hemmen,  und  da  seine  Wirkung  in 
andern  Hinsichten  nachtheilig  ist,  vorzüglich  dadurch, 
dass  es  die  Wirkung  des  RicinusÖls  schwächt,  so  i>t 
es  desto  besser,   je  weniger  man  davon  zu  geben 
braucht.  Wenn  das  Ricinusöl  gewirkt  hat,  so  ist  wei- 
ter Nichts  erforderlich,  als  die  Aufmerksamkeit  auf 
die  Gedärme  zu  richten,  welche  da,  wo  d je  Krankheit 
heftig  gewesen  ist,  fast  immer  einige  Zeitlang  darnach 
in  einem  unregelmässigen  Zustande  bleiben.»  Man 
vermisst  bei  dieser  Anpreisung  des  RicinusÖls  ungern 
eine  Erörterung  der  Gründe,  warum  es  nicht  auch 
bei  den  Europäern  dem  Calomel  vorzuziehen  ist,  um 
so  mehr,  da  ja  nach  Henderson  das  Purgiren  die 
Hauptindikation  "t  und  er  selbst  sagt,  das  Calomel 
sei  von  allen  Purgirmitteln  das  unsicherste.  Auch 
hätte  Henderson  wohl  die  Zahl  der  ihm  vorgekom- 
menen Fälle  von  Cholera  anfuhren  dürfen;  denn  ohne 
diess  kann  man  auf  seine  Versicherung ,  ihm  sei  kein 
Cholerahranker  gestorben ,  keinen  grossen  Werth  I* 
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gen»  Uebrigens  bezeugt  auch  William  Scot,  das 
Ricinusöl,  besonders  in  Verbindung  mit  Mohn* 
saft,  sei,  vorzüglich  bei  den  Eingebornen,  mit  gros- 
sem Erfolg  gegeben  worden.  Dagegen  wollen  andere 
Aerzte  im  Anfang  der  Krankheit  rom  Wunderbaumöl 
keine  günstigen  Wirkungen  beobachtet  haben,  und  die 
meisten  beschränken  seine  Anwendung  auf  das  letzte 
Stadium  der  Krankheit  —  James  Ranken,  der  am 
meisten  auf  den  Mohnsaft  hielt,  ist  ganz  gegen  alle 
Abführmittel  und  hält  sie  in  jedem  Stadium  unbedingt 
für  gefährlich,  indem  sie  nicht  nur  das  Uebel  ver- 
schlimmern, sondern  auch  einen  Rückfall  veranlassen 

können. 

■  ■  >i 

Brechmittel«  —  Damit  doch  fast  keine  Art  von 
Arzneimitteln  in  der  Brechruhr  unversucht  bliebe, 
suchte  man  auch  in  Brechmitteln  sein  Heil.  Dr. 
Adam  versuchte  es  einmal,  aber  mit  unglücklichem 
Erfolg.  William  Scot  sagt ,  von  den  Brechmitteln 
habe  der  Brech weinstein  anfangs  seine  Vertheidiger 
gehabt,  sei  aber  später  aufgegeben  worden.  Es  «scheint 
.  überflüssig,  sich  auf  eine  Beurtheilung  der  Brech« 
mittel  einzulassen ,  insofern  sie  wirklich  als  solche  zu 
wirken  bestimmt  sind;  annehmbarer  ist  der  Vorschlag, 
sie  in  refracta  dosi  zu  geben.  *  Nach  Conwell  ver- 
suchte man  den  Brechweinstein  in  Gaben  von  einem  Gran, 
die  in  Zwischenräumen  von  einer  halben  oder  einer 
oder  zwei  Stunden  gereicht  wurden ;  und  man  soll  darauf 
oft  mit  Glück  galligte  Ausleerungen  eintreten  gesehen 
haben;  diese  Behandlung  sei  oft  geglückt,  wenn  man 
sie  gleich  im  Anfange  bei  den  Eingebornen  angewandt 
habe.   Nicht  zu  verwerfen  wäre  ein  Zusatz  von  Ipe« 
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cacuanhe  zum  Mohnsaft,  um  dessen  krampfstillende 
und  diaphoretische  Wirkung  zu  erhöhen. 

Tonische  Mittel.  —  China,  Kaskarille, 
Kolumbo  u.  dgl.  wurden  häufig  mit  Nutzen  in  der 
Bekonvalescenz  angewendet. 

Die  bestandige  Abwesenheit  der  Gallenabsonde- 
rung  in  den  ersten  Wegen  führte  nach  Couwell  auf 
die  Idee,  Galle  <ius  der  Blase  eines  jungen  Stiers 
genommen  in  den  Magen  und  den  Mastdarm  einza- 
bringen !  Dieser  Versuch  blieb  aber  ohne  Erfolg  und 
erscheint  als  ein  trauriges  Beispiel,  wie  krass  die  An- 
sichten mancher  Aerzte  sind.  Mit  demselben  Rechte 
hätte  man  auch  den  Urin  eines  Stieres  in  die  Harn- 
blase  des  Kranken  einspritzen  können. 

Zur  Linderung  des  brennenden  Durstes  reichte 
Dr.  Livingstone  einen  schwachen  Quassiaa  uf- 
guss,  mit  dem  Königswasser  etwas  gesäuert;  er  lobt 
dieses  Mittel  sehr  zu  dem  genannten  Zwecke  sowohl, 
als  auch  in  der  Bekonvalescenz,  um  die  Unordnungen 
in  den  Verdauungsorganen  zu  bessern. 

Galvanismus.  —  Conweil  meint,  man  sollte 
den  Galvanismus  in  der  Brechruhr  nicht  unversucht 
lassen.  Dr.  Livingstone  wandte  denselben  wirklich 
in  einem  Falle  an  und  versichert,  der  Kranhe  habe 
»ich  schnell  wieder  erholt;  jedoch  sagt  er,  die  Tem- 
peratur des  Körpers  habe  bereits,  ehe  der  Galvanis- 
mus angewendet  worden  sei,  durch  die  ausgedehnte 
Anwendung  der  Wärme  und  durch  flüchtige  Reizmit- 
tel sich  gehoben  gehabt;  allein  doch  seien  die  Wir- 
kungen des  Galvanismus  unstreitig  sehr  gross  gewe- 
sen; der  Puls  an  der  Hand  habe  sich  sogleich  wieder 
eingestellt,  der  Athem  sei  schnell  frei  geworden ,  das 
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eingefallene  Gesiebt  habe  wieder  mehr  Turgor  be- 
kommen und  das  Auge  sei  nach  und  nach  klar  ge- 
worden. 

Narkotische  Mittel.  —  Ausser  dem  oben  aus- 
führlich  abgehandelten  Mohnsaft  ist  von  den  nar- 
kotischen Mitteln,  vielleicht  mit  Unrecht,  fast  gar 
kein  Gebrauch  gemacht  worden.  Bios  Pupurew  und 
Dr.  v.  liübenthal  sprechen  auch  von  andern  Nar- 
coticis.  Elfterer  reichte  das  Calorael  öfters  in  Ver- 
bindung mit  Bilsenkrautextrakt  oder  Hcrba 
Cicutae.  liübenthal  empfiehlt  im  Stadium  der 
Rekonvalescenz  bei  fortwährender  Neigung  zu  Miss- 
Verhältnissen  in  dem  Kreislaufsysteme  B 1  ä  u  s  ä  u  r  e* 
Sollte  man,  da  das  Opium  wirklich  in  manchen  Fallen 
schädlich  zu  sein  scheint ,  nicht  das  Lactucarium 
versuchen?  — 

Schleimige  Mittel  —  können  natürlich  immer 
nur  als  Nebenmittel  betrachtet  werden  und  als  Vehi- 
kel für  andere  Arzneistdile;  mehrere  russische  Aerzte 
fanden  besonders  den  Salepschleim  zweckmässig, 
der  bekanntlich  auch  in  der  Ruhr  gute  Dienste  leistet. 
Das  versüsste  Quecksilber  gab  man  häufig  mit  Pulver 
von  arabischem  Gummi.  Ohne  Zweifel  verdienen 
die  öligen  Mittel  den  Vorzug  vor  den  schleimigen. 

Einige  weitere  Mittel,  die  in  der  Cholera  ange-v 
wendet  wurden,  wie  z.  B.  das  AntimoniaJpulver  (Ja* 
mes  powder),  das  Capsicum,  die  Tinktur  von  Diosma 
crenatum  u.  s.  w.  müssen  wir  übergehen,  da  uns  ge- 
nauere Angaben  darüber  fehlen;  übrigens  glauben  wir 
in  der  vorstehenden  Zusammenstellung  der  von  euro- 
päischen Aerzten  angewendeten  Arzneimittel  kein  ir- 
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gend  bedeutendes  ausgelassen  zu  haben  *).   Als  die 

wichtigsten  Mittel  möchten  nach  den  bisherigen  Ua* 
tersuchungen  folgende  zu  betrachten  sein: 

1)  Blutentziehungen,  allgemeine  sowohl  als 
örtliche  durch  Blutigel  und  blutige  Schropfköpfe; 

2)  Wärme  (nach  Darbai  das  einzige  entschie- 
den wirksame  Mittel)  entweder  in  feuchter  Form  — 
Dämpfe,  warme  Bader,  —  oder  in  trockener  —  Ein- 
hüllen in  gewärmte  Tücher ; 

3)  Hautreize  sowohl  örtliche  —  he isses  Wasser, 
Senfteige,  Moxen,  —  als  allgemeine  —  einfaches  FroN 
tiren,  Einreibungen  Ton  reizenden  Flüssigkeiten  oder 
Salben;  (sollte  man  nicht  in  verzweifelten  Fällen  ron 
der  Urtication  Gebrauch  machen?) 

4)  Opium;  (Lactucarium ?) 

5)  Kampher; 

6)  Moschus; 

7)  Castoreum; 

8)  Ammoniummittel; 

9)  Gc  istige  Mittel; 

10)  Oelige  Mittel;. 

11)  Eis,  kaltes  Wasser; 

12)  Mineralsäuren. 
(i3)  Versüsste*  Quecksilber?) 

Ob  man  mit  diesen  Mitteln  für  das  erste  und  das 
^rweite  Stadium  der  Krankheit  ausreicht,  muss  die  Er- 
fahrung entscheiden;  jedoch  erscheint  es  wünschen!- 


*)  Einen  beachte  nswerthen  Aufsate  über  einige  indische 
Vnlksarxneimittel  gegen  die  Cholera  (Radix  Cjperi 
rotundi ,  Rad.  Stiiolobii  prurientia  und  die  Iguatiusbohn«) 
ton  ProfeMor  A.  W.  Henichel  enthalt  der  XXXIII.  Bd.  *oa 
Buita  Magazin  für  die  gesammte  Heilkunde  (5.  4^4  bi$  49°>- 
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werther,  dass  diejenigen  Aerzte,  welche  Gelegenheit 
haben,  Erfahrungen  zu  sammeln,  sich  bestreben,  die 
Anzeigen  und  Gegenanzeigen  der  genannten  Mittel  ge- 
nauer zu  bestimmen,  als  dass  sie  nach  neuen  Miltein 
haschen.  Die  Behandlung  des  dritten  Stadiums  muss 
nach  dem  verschiedenen  Gange,  den  die  Krankheit 
nimmt-,  nothwendig  höchst  verschieden  ausfallen  ,  und 
es  lä'sst  sich  daher  nichts  Allgemeines  darüber  sagen. 

Das  neueste  Vorrücken  der  morgenlä'ndischen 
Brechruhr  nach'  Warschau  eröffnet  die  traurige  Aus- 
sicht, dass  es  den  Aerzten  im  Laufe  des  gegenwärti- 
gen Jahres  nicht  an  Gelegenheit  fehlen  wird ,  Erfah- 
rungen über  die  Krankheit  zu  sammeln.'  Möchten  sie 
zur  Lösung  mancher  Widersprüche  in  den  bisherigen 
Ansichten  über  ihre  Behandlung  dienen,  damit  man  in 
der  Wahl  der  zur  Bekämpfung  der  schon  ausgebro- 
chenen Krankheit  dienlichen  Mittel  eben  so  sicher  sei, 
als  man  in  neuerer  Zeit  über  die  zur  Hemmung  ihrer 
weitern  Ausbreitung  nöthigen  Maassregeln  in's  Klare 
gekommen  ist.  x 
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Amtliche  Untersuchung  über  die  Ansteckung  der 
Cholera  durch  Waarcn  *). 

t 

«  <  * 

Auf  allerhöchsten  Befehl  Sr.  Maj.  des  Kaisers 
wurde  in  Moskau  gegen  das  Ende  der  Herrschaft  dei 
Cholera  daselbst  eiin  eigenes  Comite  aus  den  angese- 
hensten Personen  gebildet,  welches  ü^ber  die  vorge- 
schlagene Reinigung  der  in  Moskau  befindlichen  \A  aa- 
ren  ein  ürtheil  fällen  sollte.   Das  Comite  verlangte 


*)  Dieses  Aktenstück,  gegen  dessen  Inhalt  sich  manche  Ein- 
wendungen machen  lassen  ,  wurde  zuerst  durch  die  St.  Pe- 
tersburger Handclszeitung  vom  s3.  Dec.  i83o  (4.  Jan.  iS3i) 
öffentlich  bekannt  gemacht.  Wir  entnehmen  es  der  uns  so 
eben  zugekommenen  Schrift:  Die  asiatische  Cholera  in 
Russland  in  den  Jahren  4830  und  ¥83/.  Nach  rassischen 
Aktenstücken  und  Berichten  von  J)r,  J.  /f.  Licht  enslädt. 
(Fortsetzung  des  Werks:  die  asiatische  Cholera  in  Russlaml 
in  den  Jahren  1829  und  i83o.)  Erste  Lieferung.  Berlin. 
i$3i.  S.  114  u.  ff. 
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von  den  Mitgliedern  des  derzeitigen  dasigen  Medici- 
nalrathes  eine  Begutachtung  der  Frage,  ob  und  in 
welcher  Art  in  Sachen  und  Waaren  eine  Ansteckung 
der  Cholera  anzunehmen  sei,  und  ersah  aus  der  Ver- 
gleichung  der  von  24  Mitgliedern  jenes  Rathes  abge< 
gebenen  Gutachten,  dass  drei  unter  gewissen  Hedin- 
gungen  eine  anstechende  Kraft  in  Sachen  und  Waaren 
zugeben,  achtzehn  dieselbe  ableugnen,  einer  sie  an- 
erkennt, aber  unter  Aufstellung  gewisser  Fragen  Räu- 
cherung nicht  für  unerlä'sslich  hält,  einer  die  Räuche- 
rung zur  Beruhigung  für  die,  welche  die  Ansteckung 
fürchten,  für  nöthig  erachtet,  einer  keine  Erfahrung 
über  Ansteckung  von  Waaren  und  Sachen  zu  haben 
bezeugt ,  jedoch  zur  Vermeidung  der  Gefahr  nöthig 
findet,  einige  Waaren  zu  räuchern,  namentlich  Tuche 
mit  Chlorkalk,  alles  Uebrige  aber  auszulüften.  Indern 
nun  das  Comite  alles  dieses  mit  der  Aufmerksamkeit 
erwogen  hat,  welche  die  hohe  Wichtigkeit  des  Gegen- 
standes nach  allen  seinen  Folgen  und  der  Befehl  Sr. 
Maj.  des  Kaisers  erforderten,  so  hat  dieselbe  nach  ge- 
nügender Untersuchung  und  nach  Berücksichtigung 
aller  Umstände  einmüthig  folgende  Ansichten  und 
Schlüsse  aufgestellt : 

1)  Die  Bestimmungen  der  Quarantaineordnung 
über  Reinigung  von  Waaren  und  Sachen  sind  nach 
Grundlage  der  über  die  Ansteckung  der  Pest  gemach* 
ten  Erfahrungen  festgestellt  und  auf  die  Cholera  nur 
aus  Vorsicht  und  in  Folge  von  Vermuthungen  und 
vorläufigen  Schlüssen  angewendet  worden.  Sie  be- 
halten daher  nur  so  lange  ihre  Gültigkeit-»  bis  durch 
sichere  Erfahrungen  und  Beobachtungen  die  Art  und 
der  Grad  der  Ansteckung  der  Cholera  ausgemiUelt 
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ist;  sobald  dies«  geschehen  ist,  so  müssen  die  T<or1äu* 
lig  auf  die  neue  Krankheit  angewendeten  Grundsätze 
mit  neuen  vertauscht  werden  ,  die  auf  den  neuen  Er- 
fahrungen und  Beobachtungen  mit  Bestimmtheit  und  - 
Sicherheit  beruhen. 

3)  Nirgends  in  Russland  konnte  man  bis  Jetzt  eine 
so  grosse  Menge  von  gleichmässigen ,  treuen  und  gut 
bezeugten  Erfahrungen  und  Beobachtungen  über  die 
Cholera  aufstellen,  als  innerhalb  der  letzten  drei  Mo- 
nate in  Moskau,  wo  unter  Aufsicht  24  auserwählter, 
den  derzeitigen  Medicinalrath  bildender  Aerzte  über 
7600  Menschen  an  der  Cholera  behandelt  und  5s  Cho- 
leraleichen anatomisch  und  chemisch  untersucht  wur- 
den. Hier  also  kann  und  muss  eine  Bestätigung  der 
über  die  Ansteckung  der  Cholera  aufgestellten,  unter 
sich  nicht  übereinstimmenden  und  nur  durch  seltene, 
picht  hinlänglich  geprüfte  und  nicht  genügend' be- 
zeugte Beweise  begründeten  Behauptungen  stattfinden. 

3)  Obgleich  die  Meinungen  der  Mitglieder  des 
Medicinalraths  über  die  Nichtansteckung  der  Cholera 
durch  Waaren  und  Sachen  nicht  übereinstimmend  sind, 
$0  werden,  abgesehen  davon,  dass  durch  starke  Stim- 
menmehrheit die  Ansichten  der  abweichenden  Minder- 
zahl fast  aufgehoben  werden,  dieselben  nun  noch  da- 
durch vernichtet,  dass  sie  sich  bei  genauerer  Ansicht 
»icht  übereinstimmend  mit  sich  selbst  und  mit  augen- 
scheinlichen Umständen  zeigen.  Einer  sagt:  »das  An- 
steckungsgift der  Cholera  ist  nicht  so  flüchtig,  als  das 
der  Pest.»  Nachher  sagt  er:  »zahllose  Beispiele  über- 
zeugen uns,  dass  die  Lagerstätten  der  Kranken  und 
Verstorbenen,  so  wie  auch  die  Kleider,  von  Gesunden 
angewendet»  in  ihnen  die  Cholera  erzeugt  haben.» 
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Endlich  sagt  er:  »man  kann  mehr  nach  Ähnlichkeit, 
als  auf  Erfahrungen  begründet  mit  Zuversicht  und. 
Genauigkeit  behaupten-,  dass  die  Waaren  und  Sachen, 
welche  die  Pestansteckung  fortpflanzen,  auch  bei  der 
v  Cholera  anzustecken  vermögen.»  Wenn  er  seine  An* 
sieht  mehr  auf  Vergleichung  der  Cholera  mit  der  Pest 
als  auf  Erfahrungen  begründete  so  folgt  daraus,  dass 
er  nicht  der  Wahrheit  gemäss  von  zahllosen  Beispie- 
len gesprochen  hat,  wie  denn  auch  ein  Arzt,  der  nicht 
mehr  als  3oo  Cholerahranke  behandelt  hat,  nicht  zahl- 
lose Beispiele  haben  konnte;  der  Vergleichung  der 
Cholera  mit  der  Pest  widerspricht  überdiess  das,  was 
er  oben  seihst  von  dem  Untersthiede  von  beiderlei 
Ansteckungen  gesagt  hat.  Ein  anderes  Mitglied  sagt 
von  der  Cholera:  »diese  epidemische  Krankheit  hängt 
weder  von  Witterungsveränderungen ,  noch  von  Nah- 
rung, enger  Wohnung  oder  schlechter  Bekleidung 
ab.»  Sodann  aber  sagt  er  sich  gleichsam  selbst  ent- 
gegen: »Menschen  von  vorgerücktem  Lebensalter,  die 
ein  unmassiges  Leben  geführt  haben  und  der  Erkäl- 
tung, den  Ueberladungcn  des  Magens  und  andern  Diät- 
fehlern unterworfen  sind,  werden  öfters  von  dieser 
Krankheit  ergriffen.»  Ein  Dritter,  der  nicht  mit  der 
Mehrzahl  stimmte,  beruft  sich  auf  Erfahrung  und 
stellt  als  Beispiel  der  Ansteckung  durch  Sachen  auf, 
dass  jenfand,  der  an  der  Bräune  krank  war,  Krämpfe 
in  den  Beinen  bekam,  nachdem  er  zum  Fussbade  ein 
Gefass  angewendet,  womit  man  Wasser  aus  den  bei 
Cholerakrankeu  angewendeten  Bädern  getragen  hatte. 
Hätte  eine  Ansteckung  dieser  Art  bestanden,  so  hätte 
sie  unmöglich  bei  einer  Krankenzahl  von  75oo  Perso* 
nen  nur  ein  einziges  Mai  zur  Beobachtung  gelangen 
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können;  tnan  musa  daher  den  Schluss  machen,  im 
die  Krämpfe  des  obgedachten  Bräunekranken  aas  ei- 
ner andern  von  dem  Arzte  nicht  bemerkten  Ursache 
entstanden  sein  müssen. 

4)  Hingegen  ist  das  Gutachten  derer,  welche  die 
Anstechung  durch  Sachen  leugnen,  einerseits  durch 
Stimmenmehrheit  sehr  gewichtig  *  andererseits  durch 
Erfahrungen  und  Beweise  zur  Bestätigung  desselben 
überzeugend.  Die  Mitglieder  des  Medicinalrathes  be- 
zeugen sowohl  von  sich  selbst,  als  von  vielen  andern 
Personen  in  den  Krankenhäusern,  dass  ihre  Bekleidung 
nach  mannichf altiger,  fortgesetzter  und  langdauernder 
Verbindung  mit  Kranken  und  ohne  alle  Reinigung  sich 
doch  nirgends  ansteckend  erwiesen  hat.  Leute,  die 
von  der  Cholera  wieder  hergestellt  waren  wendeten 
die  zur  Zeit  der  Krankheit  gebrauchte  Bekleidung, 
die  mit  Pelz  gefüttert  war,  ohne  alle  Reinigung  bei 
ihrer  Wiedergenesung  an  und  bekamen  weder  selbst 
die  Cholera,  noch  steckten  sie  Andere  an.  Bei  der 
OefTnung  der  Choleraleichen,  worauf  innerhalb  der 
letzten  4  Wochen  täglich  an  4  bis  5  Stunden  verwen- 
det wurden,  ist  weder  von  den  die  OefTnung  vollzie- 
henden, noch  von  den  andern  gegenwärtigen  Aerzten, 
noch  endlich  von  den  hülfeleistenden  Personen  irgend 
einer  angesteckt  worden,  obgleich  sie  mit  Ausnahme 
der  ersten  Tage  fast  gar  keine  Vorsicht  angewendet 
haben.  Und  was  noch  wichtiger  ist,  der  öffnende 
Arzt  hat  sich  öfters  die  Hände  verwundet,  und  nach 
Berührung  der  verletzten  Stellen  mit  Höllenstein  ohne 
Nachtheil  seine  Beschäftigung  fortgesetzt.  Ein  Invalid, 
der  überdiess  unordentlich  lebte ,  he!;am  von  einer 
ähnlichen  Verwundung  ein  Geschwür,  welches  die  üblfi 
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Wirkung  der  S^Fte  des  Leichnams  zeigte,  aber  nicht 
die  Cholera.  Unter  den  auswärtigen  Forschern  der 
Cholera  haben  seihst  die ,  welche  ihr  in  gewissen  Be- 
ziehungen Anstechung  zuerkannten,  dennoch  die  An- 
stechung durch  Waaren  und  Sachen  nicht  anerkannt* 
(Moreau  de  Jonnes,  Gravier.)  1 

5)  Mit  Wahrheit  bemerkt  ein  Mitglied,  dass  der 
Handel  in  Moskau,  welcher  zur  Zeit  der  Herrschaft 
der  Cholera  daselbst  stillstand,  im  November  bei  Ab- 
nahme der  Krankheit  wieder  in  Gang  kam,  und  dass 
sowohl  moskauische  als  eingefiihrte  Waaren,  zumal 
auf  Veranlassung  des  bevorstehenden  Winters,  im 
Volke  einen  grossen  Verkehr  erhielten.  Wäre  in  ih- 
nen Ansteckung  enthalten  gewesen,  so  hatte  sie  sich 
bei  den  genannten  Veranlassungen  durch  Erneuerung 
der  Ansteckung  und  durch  Vcrgrbsserung  der  Kran« 

-  kenzahl  erweisen  dürfen.  Da  dieses  nicht  geschehen, 
so  geht  daraus  ein  neuer  Erfahrungsbeweis  hervor, 
dass  in  den  Waaren  keine  Ansteckung  vorhanden  ist- 

6)  Nimmt  man  an,  dass  die  Cholera  sich  durch 
Sachen  fortpflanzt,  so  hätten  die  Sachen  der  75oo  { 
Kranken,  von  denen  gegen  i5oo  in  den  Häusern  wa- 
ren  und  daher  weder  ärztlich,  noch  polizeilich  strenger 
Aufsicht  unterlagen,  die  Ansteckung  noch  ungleich 
mehr  verbreiten  müssen,  als  die  in  Laden  und  Aufbe- 
Wahrungsorten  befindlichen  Waaren,  zu  denen  Kranke 
nicht  Gelegenheit  haben  zu  gelangen.  Will  man  die 
Waaren  räuchern,  so  ist  %s  ungleich  nöthiger«,  aüe 
Sachen  in  den  Häusern  yon  ganz  Moskau  zu  räuchern. 
Zum  Glücke  ^bef  beweist  die  Erfahrung  des  fast 
vollständigen  Aufhorens  der  Krankheit  unwiderleglich, 
dass  keine  solche  allgemeine  Ansteckung  vorhanden 

r 

- 
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ist;  sonst  hatte  n  .an  nicht  blos  eine  sehr  anbequeme 
sondern  auch  zur  Tollständigen  Vollziehung  unaus- 
führbare Reinigung  bedurft.  Selbst  nach  der  Pest 
wurden  nicht  alle  Häuser  gereinigt ,  sondern  nur  die 
nach  zuverlässigen  Zeugnissen ,  angesteckten  und  aus« 
gestorbenen. 

7)  Will  man  behaupten,  wie  man  nach  den  frü- 
hem Muthmaassungen  über  die  Cholera,  befürchtet 
hat,  dass  die  Anstechung  in  den  Ton  dem  Jahrmarkte 
zu  Nischnei- Nowgorod  eingeführten  Waaren  hatten 
könne,  so  muss  man,  da  sie  nicht  blos  nach  Moskau, 
sondern  auch  nach  Petersburg  und  von  dort  in  viele 
andere  Städte  gekommen,  und  in  grosser  Menge  zum 
Verkehre  unter  dem  Volke  gelangt  sind,  entweder  an- 
erkennen ,  dass  eine  Ansteckung  dieser  Waaren  in 
Moskau  eben  so  wenig  stattfindet,  als  sie  in  Peters- 
burg stattgefunden  hat,  oder  man  muss  nicht  nur  die 
Waaren  in  Moskau  räuchern,  sondern  auch  die  in 
Petersburg,  ja  ganz  Petersburg  selbst,  wo  sie,  sich 
verbreitet  haben,  und  sämmtliche  Städte,  wohin  Waa- 
ren von  dem  gedachten  Jahrmarkte  transportirt  wor- 
den sind. 

8)  Endlich  will  man  trotz  der  Kraft  und  Wich- 
tigkeit der  Beweise  für  die  Nichtansteckung  der  Cholera 
durcH  Waaren,  trotz  dem  Mangel  zuverlässiger  und 
genügend  bezeugter  Erfahrungen  vom  Gegentkeile, 
aus  überflüssiger  Vorsicht  dennoch  die  Waaren  in 
Moskau  räuchern  lassen,  sp  stellt  sich  dieser  Maassre- 
gel eine  Reihe  von  Folgen  entgegen,  welche  in  un- 
gleich höherem  Grade  die  Beachtung  der  Regierung 
erlordert.  Diese  Folgen  sind  Zerstörung  der.  Farbe, 
der  Schönheit,  der  Reinheit,  folglich  auch  bedeutende 
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Verminderung  des  Preises  der  Waaren,  Verlust  gros- 
»er  Kapitale,  Verlängerung  des  gegenwärtigen  Mangels 
an  Thätigkeit  und  vollständiger  Verfall  vieler  Fabri- 
ken, das  Verfallen  vieler  'tausend  Menschen,  weiche 
Nahrung  von  den  Fabriken  haben,  in  Armuth,  Hülf- 
los ig  keit  und  Hungersnoth. 

9)  Aus  allen  diesen  Betrachtungen  zieht  das  Co- 
mite  einen  dahin  gehenden  Schluss,  dass  an  den  Or- 
ten, wo  die  Cholera  geherrscht  hat,  die  Waaren  nicht 
geräuchert  werden  sollen«;  übereinstimmend  mit  dem 
allerhöchsten  Befehle  vom  25.  August. 

Diese  Verhandlung  des  Comites  ist  auf  allerhot  li- 
sten Befehl  dem  Ministercomite  vorgelegt  worden, 
welches  anerkannt  hat,  dass  dieselbe  Schlüsse  enthalte, 
die  auf  unwiderleglichen  Beweisen  ruhen,  und  eben 
desshalb  verordnet,  die  in  der  gedachten  Verhanllung 
enthaltenen  Ansichten  und  Schlüsse  zur  allgemeinen 
Beruhigung  drucken  zu  lassen  und  überall  zu  versen- 
den. Dieser  Beschluss  hat  die  allerhöchste  Bestäti- 
gung erhalten« 


20 
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Instruktion  für  die  Sanitätsbehörden  und  für 
das  bei  den  Kontumazanstalten  verwendete  Per- 
sonale, zum  Behufe  die  Gränzen  der  K.  K. 
österreichisclien  Staaten  vor  dem  Einbrüche  der 
im  K.  russischen  Reiche  herrschenden  epidemi- 
schen Brechruhr  (Cholera  morbus)  zu  sichern, 
und  im  möglichen  Falle  des  Eindringens  ihre 

Verbreitung  zu  hemmen. 


/.  Nothwendigkeit  gegen  die  epidemische  Brechruhr  alle 
jene  gesundheitspolizeilichen  Vorsichtsmaassregeln  zu  tref- 
fen, welche  im  Allgemeinen  gegen  ansteckende  Seuchen  vor* 

geschrieben  sind. 

§•  1.  Obwohl  die  ansteckende  Natur  der  mor- 
genländischen  Brechruhr  (Cholera  morbus),  —  welche 
im  Jahre  1817  an  den  Ufern  des  Ganges  ausbrach 
und  in  den  folgenden  Jahren  nicht  nur  beinahe  ganz 
Ostindien  verheerte,  sondern  sich  auch  bis  nach  Cey- 
lon (iÖi8),  Siain  (1819),  China  (i8ao),  Jaya  (1831), 
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nach  Persien  und  Syrien  (1822),  ans  kaspische  Meer 
(1823)  verbreitete,  und  schon  im  Jahre  1824-,  beson- 
ders aber  im  Jahre  1829  und  i83o  bei  Astrachan  und 
Orenburg  in  das  russische  Gebiet  einbrach,  —  vielen 
Aerzten  noch  nicht  bis  zur  vollen  Evidenz  erwiesen 
au  sein  scheint,  ja  sogar  von  verschiedenen,  beson- 
ders englischen  Aerzten  gänzlich  geleugnet  wird;  so 
sind  jedoch  sehr  viele  und  auffallende  Beweise  vor- 
handen, welche  für  das  Ansteckungsvermögen  dieser 
Krankheit  sprechen,  wodurch  sie  sich  gesunden  Indi- 
viduen selbst  auf  eine  gewisse  Entfernung  mittheilen 
kann. 

§.  2.  Bei  dieser  tJnentschiedenheit  über  die  be* 
stimmte ,  vielleicht  überall  identische,  vielleicht  aber 
durch  Nebenumstände  modificirte  Verbreitungsart  die- 
ser mörderischen  Seuche,  welche  schon  Millionen  von 
Opfern  hinwegraffte,  zugleich  aber  bei  den  so  laut 
sprechenden  Beweisen  für  ihre  kontagiöse  Natur  ge- 
bietet es  die  Klugheit  und  der  philanthropische  Sinn 
jedes  civilisirten  Staates,  zum  Wohle  seiner  Untertha- 
nen  und  zur  Sicherstellung  der  angrenzenden  Länder 
immer  den  schlimmsten  und  gefahrvollsten  Fall  vor 
Augen  zu  haben  und  kein  Mittel  ausser  Acht  zu  se- 
tzen, welches  der  ferneren  Ausbreitung  einer  so  schreck« 
liehen  Geissei  Einhalt  thun  könnnte. 

§.  3.  Es  muss  daher  die  morgenlandische  epide» 
mische  Cholera  in  medicinisch  -  politischer  Hinsicht 
von  diesem  Standpunkte  betrachtet,  und  es  müssen 
gegen  dieselbe  alle  jene  Maassregeln  eingeleitet  Werden, 
welche  eine  auf  Erfahrung,  und  Vernunft  gestutzte 
Gesundheitspolizei  gegen  pestartige  Krankheiten  Vor* 
schreibt« 
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J/.    Verhütung  des  Eindringens  der  Krankheit ,  so  lange 
nie  noch  auf  den  Nachbarstaat  beschränkt  bleibt. 

§.  \.    So  lan^e  die  Cholera  auf  die  weit  entfern- 
ten  Provinzen  des  russischen  Reiches  beschränkt  Weiht, 
ist  dort,  wo  derzeit  der  Kordon  bereits  besteht,  ge- 
gen alle  aus  jenen  Gegenden,  in  welchen  sie  sich  bis- 
her  geäussert  hat,  kommende  Provenienzen,  eben  so 
wie  gegen  die  Pestverdächtigen  nach  dem  zweiten 
Grade  zu  verfahren.     Dasselbe  ist  im  Küstentande 
pegen  alle  aus  verdächtigen  russischen  Häfen  anlan- 
genden Provenienzen  zu  beobachten;  im  eintretenden 
Bediirfnissfalle  aber  gleich  der  Kordon  zu  verstärken 
und  auf  die  ganze  Grenze  gegen  Russland  auszudeh- 
nen.     Wenn  die  Gefahr  sich  fähern  sollte,  ist  den 
Behörden,  öffentlichen  Sanitätsbeamten  und  Aerzten 
die  sorgfältigste  Ueberwachung  des  Gesundheitszustan- 
des einzuschärfen   und  denselben  aufzutragen,  jeden 
nur  den  mindesten  Verdacht  erregenden  Krankheits- 
fall der  Landesregierung  anzuzeigen,  überdiess  aber 
alles  dasjenige  zu  verfügen,  was  bei  Annäherung  der 
Pest  vorgeschrieben  ist.     Indessen  sind  alle  Brief- 
schaften, welche  aus  Russland  einlangen,  an  derGränze 
derselben  Behandlung  zu  unterwerfen,  wie  jene  Briefe 
welche  aus  notoricK  von  der  Pest  angesteckten  Län- 

4  ■ 

dern  vorkommen. 

III.     Verhinderung  der  Verbreitung  im  Falle  sich  die 
Cholera  in  den  Gr'dnzorten  des  kaiserlichen  Staates 

zeigen  sollte» 

$.  6.    Um  gleich  beim  ersten  Erscheinen  des  Üe- 
bels  dessen  Verbreitung  so  schnell  als  möglich  durc 
die  gehörigen  Vorsichtsanstalten  verhindern  oder  we- 
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nigstens  henvnen  zu  können,  -wird  es  vor  Allem  er- 
forderlich ,  von  der  Krankheit  genaue  Kenntnis*  zu 
haben.  Diese  wird  überdies«  auch  aus  jenem  Grunde 
um  so  unentbehrlicher,  als  nach  der  Aussage  aller 
Aerzte,  welche  bisher  die  epidemische  Krechruhr  zu 
beobachten  und  zu  behandeln  Gelegenheit  hatten,  Ret- 
tung der  Kranken  gewöhnlich  nur  dann  zu  hoffen  ist, 
wenn  sehleunigeHülfe  geleistet  werden  kann. 

Es  muss  daher  Sorge  getragen  werden-  nicht  nur 
alle  Aerzte  sondern  auch  Nichtärzte  mit  den  vorzüg- 
liehen  Erscheinungen  begannt  zu  machen,  unter  wel- 
chen die  Cholera  einzutreten  und  zu  verlrufen  pflegt, 
und  sie  von  der  augenscheinlichen  Gefahr  bei  jeder 
Verabsäum ung  augenblicklicher  ärztlicher  Hülfe  zu 
unterrichten. 

1)  Erkenntniss  der  Krankheit. 

§.  Die  gewöhnlichen  Vorboten  des  üehels 
sind:  Schwäche,  Zittern  und  Abgesohlagenheit  der 
Glieder,  heftiges  Kopfweh,  Schwindel,  Betäubung, 
Appetitmangel ,  Unruhe  Angst-  Schlaflosigkeit  *  Herz- 
klopfen, Gefühl  von  Druck  in  der  Herzbube,  ab- 
wechselnd überlaufender  Frost  und  Hitze  mit  kaltem 
Schweisse. 

Gleichzeitig  oder  bald  darauf  fo'gt  ein  unausge- 
setztes Kollern  in»  Unterleibe  mit  Auftreibung  dessel- 
ben, Eckel,  heftiges  Würken  und  das  Gefühl  von 
Sattheit  und  Magenüberladung. 

§.  7.  Schnell  geschieht  der  Ausbruch  der 
Cholera  selbst,  welcher  sich  durch  vermehrte  er- 
schöpfende S: uhlenlleerungen  mit  AI  gang  häufiger, 
wässeriger,  molkenartiger,  im  Alfter  ein  Brennen  erre- 
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gender  Flüssigkeiten,  und  durch  Erbrechen  einer  ähn- 
Jiehen,  meist  geruch-  und  geschmacklosen,  weisslichen, 
mit  Klumpen  von  Schleim  vermischter  Materie  aus- 
spricht, Galle  bemerkt  man  meistens  gar  nicht,  oder 
nur  sehr  wenig.  Das  Athemholen  "wird  zu  gleicher 
Zeit  mehr  und  mehr  beschwert,  mit  grosser  Aengst- 
lichkeit,  Beklommenheit  und  Gefühl  von  Zusammen, 
schnürung  um  die  Herzgegend  verbanden,  von  Senf» 
Ken  oft  unterbrochen. 

Im  Unterleibe  wechseln  Schmerzen  und  Hitze  mit 
einander  ab,  und  der  Drang  zum  Stuhle  und  zum  Er- 
brechen nimmt  immer  zu,  mit  sparsamen  oder  gar 
keinem  Uriniren.    Der  Durat  wird  unauslöschlich,  mit 
dem  heftigsten  Verlangen  nach  kaltem  Wasser,  um 
das  unerträgliche  Brennen  in  der  Magengegend  eini- 
germassen  zu  lindern.    Die  Unruhe  steigt  in  Kurzem 
auf  jenen  Grad,  dass  die  Kranken  keinen  Augenblick 
in  derselben  Lage  verbleiben  können.  Der  Mund  wird 
trocken,  die  Zunge  blaulich  oder  weiss  und  stammelnd. 
Bald  darauf  fangen  die  Extremitäten  an  kalt  zu  wer. 
den;   es  stellen  sich  Anfangs  Schmerzen  und  Reissen 
in  denselben  ein,   welchen  Zuckungen  und  heftige 
Krämpfe,  besonders  in  den  Fingern  ,  Zehen  und  Wa- 
den folgen;  diese  verbreiten  sich  dann  über  den  Bauch, 
die  Lenden  und  den   untern  Theil  des  Brustkorbes, 
Der  Puls  sinkt  und  wird  zuweilen  kaum  fühlbar,  die 
Augen  werden  geröthet,  glasig,  starr,  sinken  in  ihre 
Höhlen  ein  und  sind  mit  einem  dunkeln  Ringe  umge- 
ben.    Das  Gesicht  des  Kranken  fallt  ein  und  drückt 
unter  schnell  zunehmender  Schwäche   und  Hinfällig- 
keit die  grösste  Traurigkeit  und  die  vorschwebende 
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Todesangst  aus.  Das  aus  der  Ader  gelassene  Blut  ist 
meistens  dick  und  schwarz.  f 

§.  8-  Der  Verlauf ,  der  epidemischen  Brechruhr 
ist  so  rasch,  dass  gewöhnlich  in  den  ersten  34  Stun- 
den das  Schicksal  der  Kranken  entschieden  zu  sein 
pflegt.  Einige  unterliegen  schon  nach  7,  10  oder  12 
Stunden,  selten  dauert  das  Uebel  über  zwei  Tage 
und  lässt  dann  eher  Genesung  hoffen,  welche  eben  so 
schnell  erfolgt, 

§.  g,  s  Wenn  die  Kälte  der  Oberfläche  des  Kör- 
pers bis  zur  Starrheit  zunimmt,  sich  über  die  Herz- 
gegend und  die  Zunge  verbreitet,  wenn  kalter  Sch weiss 
ausbricht wenn  die  Haut  an  den  Fingern  und  Zehen 
einschrumpft,  die  Schmerzen  plötzlich  aufhören  und 

- 

die  Krämpfe  in  einen  paralytischen  Zustand  übergeh  ti  \ 
wenn  mit  den  Zeichen  einer  scheinbaren  Besserung 
vollkommene  Gefühl-  und  Bewusstlosigkeit  und  stellen- 
weise blaue  Flecken  im  Gesicht  und  an  den  Extre- 
mitäten eintreten,  dann  pflegt  der  Tod  nicht  ferne  zu 
Sein. 

Vor  dem  Eintritte  heftiger  Krämpfe,  wenn  mit 
den  wässrigen  Flüssigkeiten  auch  etwas  Galle  nach 
oben  oder  unten  entleert  wird,  und  wenn  die  Kälte 
der  GHedmaasscn  nicht  zunimmt,  kann  man  Hoffnung 
nähren,  den  franken  zu  retten, 

ß)  Verhütung  der  Gemeinschaft  zwischen  Cholerakranken 

und  Gesunden. 

§.  10,  Sobald  sich  in  irgend  einem  Orte  der  Gränz- 
staaten  ein  Fall  ergibt,  der  die  oben  bezeichneten 
Symptome  insgesammt-,  oder  nur  zum  Theil  offenbar 
ret,  muss  alsogleich  ein  Arz.t  herbei  geholt  und 
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unmittelbare  Anzeige  an  die  Ortsobrigkeit  und  you 
dieser  mittelst  des  Kreisamtes  an  die  Landesregierung 
gemacht  werden.  Jede  Unterlassung  oder  Verheim- 
lichung ist  schärfestens  zu  ahnden  und  nach  Maassgabe 
der  Gefahr,  die  daraus  entspringt,  zu  bestrafen. 

§«.  1 1*  Hierauf  folgt  die  Absonderung  der  Kran« 
ken  nach  allen  jenen  Vorschriften,  welche  für  die  Pest 
gültig  sind.  Die  Konturaazanstalt  tritt  nun  in  in  ihre 
volle  Th;  tigkeit.  Mau  beruft  sich  also  hier  auf  die 
bereits  bekannten  und  bei  Pestausbrüchen  anzuwen- 
denden prophylaktischen  Maassregeln,  welche  im  ge- 
gebenen Falle  in  ihrer  ganzen  Ausdehnung  und  mit 
der  gewissenhaftesten  Genauigheit  in  Ausführung  ge- 
bracht werden  müssen,  um  alle  Kommunikation  mit 

t 

angesteckten  Personen  und  Effekten  zu  vermeiden, 

• 

?.)  Sorge  für  den  allgemeinen  Gesundheitszustand  der  Ein* 
(vohner  und  besonders  derjenigen,  welche  mit  den  Cholera*' 
kranken  in  irgend  eine  Verbindung  treten,    um  sie  vor 
der  möglichen  Ansteckung  zu  schützen, 

§.  1?.  Feuchte  Luft,  Verkühlung,  besonders  des 
Nachtsv  gesperrte  feuchte  Wohnung,  körperliche  und 
geistige  Anstrengung,  schlechte  Nahrung,  Unma'ssigkett» 
Herabstiinmung  des  Gemüths,  Mangel  an  hinlänglich 
schützender  Bekleidung,  und  Alles,  was  Entkräftung 
nach  sich  zieht,  sind  die  vorzüglichsten  Umstände« 
welche  die  F.ntwickelnng  der  Cholera  begünstigen. 
Auch  pflegt  sie  in  sumpfigen,  überschwemmten  und 
niedrig  gelegenen  Gegenden  leichter  zu  entstehen  und 
verheerender  zu  seyn ,  als  in  trockenen  Ebenen  und 
hochl legenden  Orten-  Es  ist  daher  von  Seiten  der 
Ortsobrigkeit,    der  Sanitätsbehörde  und  der  Aerzte 
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alles  Mothige  einzuleiten,  um  den  nachteiligen  Ein- 
lluss  der  erwähnten  Schädlichkeiten  nach  Möglichkeit 
zu  mindern  oder  zu  verhüten. 

§.  1Q.  Die  Gehäude.  welche  man  zur  Aufnahme 
von  Cholerahranken  bestimmt,  sollen  wo  möglich 
koch  gelegen  und  trocken  sein;  auch  dürfen  sie  nie 
mit  vielen  Patienten  überladen  werden,  damit  die  mit 
mephitischen  Dunsten  geschwängerte  Luft  weder  den 
Kranken,  noch  den  ihnen  Hülfe  leisten  den  nachtheilig 
werde. 

§.  14.  In  den  Krankenzimmern  muss  stets  für 
Reinlichkeit,  Trockenheit  und  Erneuerung  der  Luft, 
und  in  der  rauheren  Jahreszeit  für  einen  massigen 
Grad  der  Temperatur  von  beiläufig  i5  Grad  Reau- 
mur  Sorge  getragen  werden.  Wenigstens  zwei  Mal 
im  Tage  sind  die  Krankenzimmer  mit  Essigdämpfen, 
oder  was  noch  vorzüglicher  ist,  mit  Chlordämpfen  zu 
räuchern.  Zu  diesem  Behufe  bediene  man  sich  ent- 
weder der  Guyton  Morveau'schen  Mischung  aus  zwei 
Unzen  Kochsalz,  !/2  Unze  Braunsteinoxyd,  eben  so 
riel  Schwefelsäure  und  1  Unze  Wasser,  welehe  auf 
warmen  Sand  gestellt  und  öfters  umgerührt  Wird; 
oder  man  bespritze  die  Zimmer  zwei  Mal  des  Tages 
mit  einer  Auflösung  von  Chlorkalk  (i  Unze  auf  i  Pfund 
Wasser).  Es  darf  jedoch  die  Entwicklung  des  Chlor* 
gases  nie  bis  zu  dem  Grade  gesteigert  werden,  das* 
es  die  Lungen  beleidige. 

§.  r>.  Den  Einwohnern  jenes  Ortes,  wo  die  Cho- 
lera ausgebrochen,  ist  eine  gesunde,  nährende  und 
leicht  verdauliche  Kost  anzuempfehlen.  Der  massige 
Gebrauch  von  Küchengewürzen  *  z.  E.  Pfeffer,  spani- 
schem Pfeffer,  Kümmel)  Anis,  Knoblauch,  Zwiebeln 
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u.  dgl»  .wäre  ebenfalls  nicht  zu  vernachlässigen.  Alle 
rohen  Früchte,  besonders  säuerliche,  wässrige,  und 
am  meisten  unreife,  als:  Weintrauben,  Melonen,  Ar- 
busen  (Wassermelonen),  Gurken,  müssen  vermieden 
werden,  eben  so  Alles,  was  leicht  der  Gährung  un- 
terliegt und  die  Verdauung  beschwert,   als:  Bier, 
Meth,  saure  Mjlch,  Quass,  der  Barschcz  der  Polen 
(eine  säuerliche  Suppe  mit  Rüben),  Pilze,  gesalzene 
oder  schlechte  Fische,  fette  Speisen.    So  zuträglich 
es  auch  ist,  des  Morgens  etwas  Branntwein  oder  Li- 
queur,  vorzüglich  der  mit  Kümmel,  Anis,  Krausemünze 
oder  Wachholderbeeren  bereitet  wird,  und  unter  Ta- 
ges  ein  Gläschen  Wein  zu  sich  zu  nehmen,  eben  so 
nachtheilig  ist  jeder  übermässige  Gebrauch  von  gei- 
stigen Getränken  und  stark  erhitzenden  gewürzhaften 
Speisen.    Jede  Ueberladung  des  Magens  mit  Speisen 
und  Getränken,  besonders  des  Abends,  wirkt  nach- 
theilig; Nichts  aber  macht  für  die  Cholera  empfäng- 
licher, als  Trunkenheit.    Die  Ortsobri£keit  muss  da- 
her die  Aufsicht  über  Schänken,  Wirtfishäuser,  Vil<- 
tualien  und  besonders  über  die  gute  Beschaffenheit 
des  Brodes  sich  zur  vorzüglichen  Pflicht  machen. 

§.  Iß.  Es  soll  allen  Einwohnern  in  jenen  Ort- 
schaften, wo  sich  Fälle  von  Cholera  zeigen,  aufgetra- 
gen werden,  ihre  Wohnungen  täglich  zu  lüften  und 
mit  Kssig  oder  Chlor  zu  räuchern,  nie  mit  nüchter- 
nem Magen  auszugchen  und  besonders  des  Morgens 
etwas  Geistiges  oder  Wärmendes,  z.  B.  einen  Thee 
von  Kamillen,  Melisse,  Krausemünze  zu  sich  zu  nehmen. 

§•  17.  Jode  angestrengte  und  andauernde  Arbeit, 
fpreirte  Märsche  bei  Soldaten  und  Boten,  unordenlli- 
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eher  Lebenswandel,  so  wie  das  Herinngehen  des  Nachts 
sind  sorgfältig  zu  vermeiden. 

§.  18,  Vor  dem  schädlichen  Einflüsse  der  Ver- 
kühlung und  der  Feuchtigkeit  muss  eine  angemessene 
hinlänglich  schützende  Bekleidung  sichern. 

Es  soll  daher  Niemand  in  freier  Luft  schlafen, 
und  bei  Nacht  besonders  bald  nach  dem  Schlafe  nie 
ausgehen,  ohne  sich  warm  angezogen  zu  haben-  Tieber- 
haupt  ist  es*  vorteilhaft,  immerwahrend  eine  massige 
Transpiration  des  Körpers  zu  erhalten.  Man  trage  da- 
her unmittelbar  auf  dem  Leibe  eine  Flanellkleidung, 
oder  man  versehe  wenigstens  den  Unterleib  mit  einer 
tuchenen  Binde  und  verwahre  die  Füsse  vor  Feuch- 
tigkeit, man  reibe  sich  den  ganzen  Körper  Morgens 
und  Äbends  mit  erwärmten  wollenen  Tüchern,  oder, 
wenn  es  seyn  kann,  mit  warmem  Essig. 

$.  li\  Auch  könnte  man  den  wohlthätigen  Ein* 
fluss  der  Seelsorger  in  Anspruch  nehmen,  um  durch 
Erweckung  der  Zuversicht  auf  die  Vorsehung  Gottes 
das  Gemüth  der  Einwohner  zu  beruhigen  und  zu 
stärken. 

§.  20.  Nie  sollen  Aerzte,  Wundärzte,  Seelsorger 
und  Krankenwärter  dem  Dienste  sich  mit  nüchternem 
Magen  unterziehen,  und  ohne  früher  etwas  Geistiges 
£U  sich  genommen  zu  heben.  Man  hüte  sich  so  viel 
als  möglich,  die  den  Kranken  zunächst  umgehende  oder 
von  ihm  ausgehauchte  Luft  einzuathmen,  weil  diese 
gleich  den  Exkrementen,  als  des  AnstecVungsvennögens 
am  meisten  verdächtig  zu  sein  scheint.  Auch  ist  es 
rathsam,  bevor  man  sich  in  das  Krankenzimmer  begibt, 
die  Hände  mit  Essig  zu  waschen,  ein  Fläschchen  mH 
aufgelöstem  Chlorkalk  oder  Starkem   (auch  arpmatj- 
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schem)  Essig  bei  sich  zu  tragen,  mit  selbem  die  Ge- 
gend  um  die  Nase  herum  zu  befeuchten  ,  oder  öfters 
daran  zu  riechen ,  damr  sich  den  Mund  mit  verdünn- 
tem  Essig,  Kölnischem  oder  irgend  einem  andern  aro- 
matischen Wasser  auszuspülen.  Nach  beendigter  Kran- 
kenvisite müssen  die  Kleider  durchräuchert  und  mit 
andern  ausgetauscht  werden* 

§.  21,  Dieselben  Vorschriften  müssen  auch  die 
Todtengräber  beobachten  und  wo  möglich  jede  un- 
mittelbare Berührung  der  Leichname  vermeiden.  Ana- 
tomische Zergliederungen  dürfen  auch  nicht  anders, 
als  mit  der  grössten  Behutsamheit  stattfinden,  und  nur 
nachdem  früher  der  ganze  Leichnam  und  die  eröffne- 
ten Eingeweide  mit  Chlorkalkauilosung  bespritzt  oder 
befeuchtet  worden  sind. 

Zerstörung  des  Miasma- 

§.  22.  Hierzu  sind  die  zur  Ausrottung  des  Pest- 
Contagiums  vorgeschriebenen  Maassregeln  in  Anwen- 
dung zu  bringen,  welche  sich  auf  die  Reinigung  oder 
Vernichtung  der  inficirten  oder  sehr  verdächtigen  Ef- 
fekten und  auf  die  Behandlung  der  angesteckten  Per- 
sonen und  Wohngebaude  beziehen. 

IV*    Behandlung  der  Cholerakränken,  * 

§.  Nachdem  die  zwechmässigste  Behandlungs- 
weise  der  epidemischen  Cholera,  als  einer  neuen  asia- 
tischen Krankheitsform,  welche  Europa  von  der  Öst- 
lichen Seite  bedroht,  noch  nicht  allgemein  bekannt  ist, 
so  wird  es  nothwendig,  die  Aerzte  und  Wundärzte 
der  Granzstaaten ,  wo  ein  Einbruch  der  Krankheit  am 
meisten  zu  fürchten  ist,  oder  wirklich  sich  schon  er- 
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geben  haben  sollte,  mit  den  bisherigen  Erfahrungen 
und  der  bis  jetzt  am  meisten  bewährten  Heilmethode 
englischer  und  russischer  Aerzte  bekannt  zu  machen. 

r 

§.  24*    Wenn  der  Arzt  beim  fersten  Beginnen  der 
Krankheit,  das  ist  vor  dem  Eintritt  der  Krämpfe  und 
des  Erkaltens  der  Gliedmaassen  gerufen  wird,  so  ist 
ein  Aderlass  gewohnlich  von  der  grössten  Wirksam- 
keit.   Es  dürfen  jedoch  bei  Erwachsehen  nicht  weni- 
ger als  12  bis  i5  Unzen  Blut  entzogen  werden.  Sollte 
bei  Oeflhung  der  Ader  das  Blut  nur  sparsam  hervor- 
quellen,  so  ist  es  nothwendig,  die  Oberfläche  des  Kör- 
pers und  der  Gliedmaassen  mit  erwärmten  Tüchern 
zu  reiben  und  zu  bedecken  und  dann  die  Entziehung 
des  Blutes  fortzusetzen.    Wenn  es  möglich  ist ,  kann 
man  auch  ein  warmes  Bad  von  3o°  R.  gebrauchen, 
nm  die  Circnlation  des  Blutes  in  eine  thätigere  Be- 
wegung zu  bringen.    Die  Jahreszeit v  das  Klima,  der 
epidemische  Charakter,  das  Temperament  und  die  Lei- 
beskonstitution des  Kranken  müssen  den  Maassstab  für 
die  zu  entziehende  Blutmenge  geben,  wobei  auch  auf 
die  Erleichterung  zu  sehen  ist,  welche  der  Kranke 
während  der  Aderlassens  fühlt. 

§.  25.  Nach  vorausgeschickter  Blutausleerung, 
oder  wenn  diese  bereits  wegen  schon  eingetretener 
Magenschmerzen,  Krämpfe  und  Kälte  der  Gliedmaassen, 
und  bei  einem  kleinen  kaum  fühlbaren  Pulse  nicht 
mehr  anwendbar  ist  (in  welchem  Falle  sie  sogar  nach- 
theilig  wäre),  gehe  man  alsogieich  zum  Gebrauche 
des  Calomels  und  Opiums  über,  welche  zwei  Hiil- 
inittei  allen  bisherigen  Erfahrungen  zu  Folge  in  der 
epidemischen  Brechruhr  als  die  vorzüglichsten  anzu- 
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sehen  sind.  Jedoch  ist  nur  von  grossen  Gaben  der 
erwünschte  Erfolg  zu  erwarten. 

§.  26.  Es  werden  10,  i5  bis  io  Gran  Calomel 
mit  etwas  Zucker  und  arabischem  Gummi  in  Pulver- 
form, und'  nach  einer  halben  Stunde  40  bis  5o  Tropfen 
Laudanum  liquidum  Sydenhami  verabreicht,  diese  Gabe 
nach  1  oder  3  Stunden  (nach  Maassgabe  der  Gefahr) 
widerholt  und  auf  diese  Art  fortgefahren,  bis  die 
Hauptzufallc ,  besonders  das  Erbrechen,  die  erschö- 
pfenden Stuhlentleerungen,  das  Brennen  im  Unterleibe 
und  die  schmerzhaften  Krämpfe  nachlassen.  Für  Kin- 
der muss  die  Dosis  wenigstens  auf  die  Hälfte  herab- 
gesetzt werden. 

§.  27.  Zu  gleicher  Zeit  trage  man  Sorge,  die 
erhalteten  und  sich  krampfhaft  zusammenziehenden 
Glieder,  besonders  aber  die  Herz-  und  Magengegend 
mit  Branntwein,  Seifen-  oder  Kampherspiritus,  oder 
mit  verdünntem  Salmiakgeist  zu  reiben  und  den  Kran- 
ken mit  erwärmten  Tüchern  einzuhüllen.  Je  heftiger 
die  Kriimpfe  und  die  Kälte  der  Extremitäten  werden, 
je  mehr  die  Schwäche  und  Hinfälligkeit  zunimmt,  desto 
öfters  müssen  die  geistigen  Einreibungen  wiederholt 
werden,  welchen  dann  auch  Senfteige  auf  die  Fuss- 
sohlen und  auf  die  Magengegend  beizugesellen  wären, 
nebst  dem  Gebrauche  irgend  eines  aromatischen,  mit 
den  oben  erwähnten  Mitteln  abwechselnd  darzurei- 
chenden Wassers  oder  einiger  Tropfen  PfefTermünz- 
oles  auf  Zucker. 

28.  Wenn  der  Kranke  die  ihm  verabreichten 
Medikamente  ausbricht  (wie  dieses  sich  leicht  ereignet, 
wenn  der  Arzt  zu  spät  gerufen  wird),  müssen  selbige 
alsogleich  in  etwas  kleineren,  aber  desto  schneller  auf 
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einander  folgenden  Dosen  wiederholt  werden.  Und 
sollte  der  Magen  platterdings  auch  diese  nicht  vertra- 
gen, so  kann  man  mit  einem  Gemische  von  2  Gran 
Opium,  i5  Gran  Calomel  und  3  bis  4  Drachmen  Honig 
die  Zunge  und  die  innere  Fläche  der  Mundhöhle  be- 
streichen., damit  der  Kranke  durch  langsames  und  un- 
merkliches Hinabschlingen  des  Speichels  auch  die  auf- 
getragene Arznei  Knab  befördere. 

§.  29-  Um  den  Stuhlzwang  und  die  krampfhaften 
Schmerzen  im  Unterleibe  zu  besänftigen,  bedient  man 
sich  schleimiger  Klystiere  mit  etwas  Opium,  nämlich 
3  bis  4  Unzen  irgend  eines  schleimigen  Absudes  von 
Reis,  Gerste,  Salep-  oder  Eibischwurzel,  oder  von 
zerstossenem  Leinsamen,  mit  20  oder  3o  Tropfen  Lau- 
danum  liquidum,  alle  2  bis  3  Stunden  wiederholt. 

§.  30.  I)en  lästigen  Durst  lösche  man  mit  einem 
Keiss-  oder  Gerstendekökt,  oder  mit  einem  leichten 
Aufguss  von  Kamillenblüthen>  welche  jedoch  lauwarm, 
und  in  kleinen  öfters  wiederholten  Gaben  gegeben 
werden  müssen. 

§.  31.  Wenn  durch  5  bis  6  Stunden  weder  Er- 
brechen, noch  schmerzhafte  erschöpfende  Stuhlentlee* 
rungen  eintreten,  die  Krämpfe  nachlassen,  die  Ober- 
fläche des  Körpers  sich  erwärmt  und  auszudünsten  an- 
fangt, und  der  Kranke  die  Wirkung  des  Mohnsaftes 
durch  Betäubung  und  Schläfrigkeit,  oder  jene  des 
versüssten  Quecksilbers  durch  vermehrte  Speichelab* 
sonderung  oder  durch  breiartige  gallige  Stuhlgänge 
andeutet,  so  ist  der  fernere  Gebfauch  dieser  Arzneien 
zu  unterlassen  und  eine  gelinde  magenstärkende  Mix- 
tur aus  Krausemünzen-  oder  Melissen  wasser  mit  et- 
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was  Hoflmannschem  Geiste,  oder  ein  Paar  Tropfen 
PfefTermiinzöles  auf  Zucker  zu  verabreichen. 

§.  32.  Zum  Schlüsse  der  Kur  dient  etwas  Rha- 
barbertinktur mit  einem  aromatischen  Wasser  und 
arabischem  Gummischleim  versetzt. 

33.  Sobald  das  Erbrechen  aufhört,  suche  man 
auch  den  Kranken  mit  Kraftsuppen,  Gersten-  oder 
Reisschleim,  und  manches  Mal  uu^  einem  Lotfei  voll 
guten  Wein  zu  erquicken. 

§.  34.  Sollte  in  der  Konvalescenz  Verstopfung 
des  Leibes  eintreten,  dann  bediene  man  sich  einer 
UnzeRicinusol,  oder  einer  Mischung  von  einer  Drachme 
Magnesia  mit  10  bis  i5  Gran  Rhabarberpulver. 

Die  heftige  Esslust,  welche  nach  überstandener 
Krankheit  nicht  selten  eintritt,  darf  nur  mit  der  gross- 
ten  Behutsamkeit  und  Massigkeit  befriedigt  werden. 

'         •  «  *  . 

§.  35.  Den  Gränzsanitä'tsanstalten  wird  es  zur 
Pflicht  gemacht,  frühzeitig  Sorge  zu  tragen,  dass  in 
allen  Apotheken  die  bisher  erwähnten  Arzneikörper, 
welche  zur  Prophylaxe  und  Heilung  der  Cholera  noth- 
wendig  sind ,  in  hinlänglicher  Menge  und  von,  der 
besten  Qualität  vorhanden  sind. 

§.  3ö.  Der  Landesstelle  wird  es  anheim  gestellt, 
diesen  Vorschriften  die  möglichste  Allgemeinheit  zu 
verschaffen,  um  die  Einwohner  der  Gränzstaaten,  in 
welchen  ein  Einbruch  der  Cholera  möglich  ist,  oder 
wirklich  schon  stattfand,  mit  allen  jenen  Vorsichts- 
maassregeln  bekannt  zu  machen,  welche  zu  ihrem  und 
ihrer  Mitbürger  Wohl  erforderlich,  besonders  aber 


1  k 


■ 


Digitized  by  Googl 


321 

für  jene,  die  »ich  dem  Dienste  und  der  unmittelbaren 
Pflege  der  Kranken  widmen,  yon  der  grossten  Wich- 
tigkeit sind.  , 

Zu,  demselben  Behufe  wäre  auch  eine  lieber- 
Setzung  In  die  Landessprache,  welche  durch  den  Druck 
bekannt  gemacht  werden  sollte,  zu  wünschen. 

§.  37«  Zum  Gebrauche  fiir  das  ärztliche  Perso- 
nal wird  als  eine  wissenschaftliche  Erweiterung  und 
gleichsam  Concentrirung  der  in  dieser  Instruktion  ent 
haltenen  kürzer  gefassten  Angaben  hier  noch  eine  be- 
sondere Abhandlung  über  die  Cholera  morbus  ange- 
hängt 

Wien,  den  18.  November  i83o. 


*)  Da  die««  „frsttiche  Abhandlung  über  die  Cholera  morbus" 
nichts  Neues  enthalt,  so  glauben  wir,  sie  füglich  weglassen 
su  können. 
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Berichtigungen  khiq  ersten  Bande. 


S.  VII.  Z.    *  von  oben  statt  Anspruch  machen  wird  lies:  wird 

Anspruch  machen  dürfen.  s 

—  6    i-  ro  ».  oben  statt  Comwell  1.  Conwell. 

—  —    —  Ii  r.  oben  statt  immer  1.  in  der  Hegel. 

—  9    —  12  v.  oben  ist  die  Angabe,  das«  bereits  Bontius 

die  morgenländische  Brechruhr  beobachtet  hat, 
su  berichtigen.  Er  führt  unter  den  Symptomen 
der  Krankheit  gallige  Ausleerungen  auf  und 
gibt  nicht  an,  ob  er  die  Krankheit  sporadisch 
oder  epidemisch  beobachtete.  (Jacobi  fiuntii, 
in  Indiis  archiatri ,  de  medicina  InHorum  libri 
quatuor.  Lugduni  Batav.  1718.  p.  69  bis  71.) 

Die  auf  derselben  Seite  befindlichen  Angaben 
über  frühere  weitverbreitete  Brechruhrepidemien 
sind  gleichfalls  zu  berichtigend  Deguignes 
(in  seiner  Hi.stoire  generale  des  Huns,  des  Turcs 
etc.  Tome  IL  p.  1 74. )  sagt  bloss:  Une  peste 
considerable ,  qui  vint  de  Plnde  et  parcourut 
les  provinces  de  Ghazna,  de  Khorasan,  de 
Dgiordgian,  de  Dgebal  et  meme  la  Svrie,  affli- 
gea  ensuite  cet  empire  (Persien).  Ka  ist  kein 
bestimmter  Grund  vorhanden,  anzunehmen,  da« 
diese  aus  Indien  gekommene  peste  considerable 
gerade  die  ßrechruhr  gewesen  sei  J  ebenso  an- 
gewiss ist  es,  ob  die  vor  500  Jahren  (oder  nach 


Digitized  by  Google 


1 


Andern  vor  600  Jahren,  in  weichem  Füll«  •£» 
fenbar  der  schwarte  Tod  geweint  ut,)  ?on.<l»~ 
dien  au»  «ich  verbreitend«  ahnlich«  Seuche* 
<Jie  ßreebruhr  wart  da  diese  AehnlichictHt 
eben  so  gut  auf  die  Verheerungen  der  Krank- 
beit  als  auf  diese  selbst  sich  beaieben  kann. 
S.    1a   Z.    1  v#  oben  statt  Bangalpure  l»  Baugalpure«    .  - 

—  i3    —16  y.  oben  nach  "Wochen  ist  tu  setsen  :  im  Bezirk» 

Ton  Dschissore.  - 

—  i4   —   8  t.  oben  statt  Kalcutta  1.  Calcutta. 

—  16   —   6  v.  unten  statt  vorher  mehrere  1.  mehrere  vorher. 

—  at   —  i5  ?.  oben  ist  zu  streichen:  also  nicht  einmal  der 

siebente  Theil. 

—  a3    —    7  v.  unten  statt  Trinconomali  1.  Trtncomali. 

—  a4    -    j  v.  unten  statt  Marschall  1.  Marshall. 

— -    a8    —  19  v.  unten  statt  vorliegen  1.  vorliegenden. 
— -    3o   —    9  v,  unten  statt  Maldioica  1.  Maldivica. 

—  3a  a  v.  oben  nach.  18  a  1  j.st_zju  setzen:  Bd.  I. 

m  I 

Der  englischen  Literatur  über  die  morgenlandi- 
sche Brechruhr  auf  derselben  Seite  ist  beizu- 
fügen : 

Treatise  on  the  epidemic  Cholera  of  India, 
bv  James  BoyIc.  London,  ib'ai.  8. 

Observations  on  tbc  Nature  and  Treatment  of 
Cholera,  and  on  Pathologj  of  mueows  mem» 
branes.  Bv  Alex.  Turnbull  Christie.  Edinburg. 
i8a8. 

Cholera,  its  nature,  cause  and  treatment,  etc. 
Bv  Charles  Searie,  Surgeen.  London.  i83o. 

—  .33   —  18  v.  oben  nach  Chisholm  ist  beizufügen:  London. 

—  _    _  aü  v.  oben   statt   prevalen  Dtiseases  1.  prevalent 

Dise  asejs. 

—  44    —    7  v.  unten  nach  Erzählnngist  beizufügen:  Glauben. 

—  45    —    a  v.  oben  statt  Dörfer  1.  Hütten. 

—  4S    —  ,4  v«  oben  statt  Bender- Abu^cherJ.  Buzchir. 

—  49   —    a  u.  8  v.  oben  statt  Omaom  I.  Oman. 

—  54    —  1 1  v.  unten  statt  bleiben  l.  blieben. 

—  84    —  i4  v.  oben  statt  Sta'rkmekl  1.  StarkmehL 

—  87    —   6-v.  oben  statt  den  I.  der. 

—  9S    —    6  v.  oben  statt  linden  1.  fanden. 

~  io5    —    7  v.  unten  statt  zu  1.  im  Gouvernement. 

—  —     —    3  v.  unten  ist  zu  streichen  :  Die  Einwohnerzahl  von 

Orenburg  wird  zu  ao,Ooo  angegeben. 

—  107    —  10  v.  unten  statt  Woskoboinikow  h  Möskdbrini- 

k  o  w. 
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.8.  io£  2.  vx  v.  oben  statt  Ptlpürow  !.  Pnpurew. 

—  109  —   9      pben  ttatt  Püpürour  1.  Pupurew. 

—  114  —  17  v.  oben  statt  östliche  1.  westliche.  ) 

—  i3i  —  in      oben  »tatt  Bauern  I,  Bürger. 

—  i5a  —    7  v.  unten  statt  Mui»  I.  Junis. 

—  156  —   8  v.  oben  statt  ansteckt  1.  mittheilt. 

—  160  —   3  v.  unten  «tatt  Innern  Garde  !.  inncrn  Wicke. 

—  16Ä  — ■  i5  v.  oben  statt  Kromolj  1,  Karamali. 
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Berichtigungen  zum  zweiten  Bande. 


i  4 


i    Z.  ik  v.  unten  nacb  Sommert  ist  beizufügen:  «od 
Herbstes. 

—  —nv.  unten  statt  sehr  1.  ziemlich. 

—  —  it.  unten  nach  Schirren  ist  beizufügen ;  Imerethi. 
a    -   5  f.  oben  statt  Die  1«  Auch  die. 

—  —  8  v.  oben  nach  blieben  ist  beizufügen:  nicht  gans. 

—  -  i3  t.  oben  nach  Kursk  ist  beizufügen:   Riaesa n, 

Smolenk. 

—  —  i4  v.  oben  ist  zu  streichen  Smolensk. 

—  —  »5  v.  oben  ist  zu  streichen  Riaesa n. 
4  — -   a  v.  oben  statt  leicht  1.  vielleicht. 

—  a  v.  unten  statt  gewesenen  1.  gewesene. 

36   —  9  v.  oben  statt  Satthalterschaft  i.  Statthalter- 
schaft. 

4*  —  9  v.  unten  statt  Gamerilow  I.  Gawrilow. 

—  —    7  v.  unten  statt  Woskobrinikow  h  MoskobY|ini- 

k  ow. 

—  iv.  oben  statt  Woskobrinikow  1.  Moskobjrinlkow. 

—  iv.  oben  statt  nun  1.  um. 

—  7  v.  unten  statt  kostbaren  1.  zur  Reise  gehöri- 
gen. 

—  4  v«  oben  statt  Oberfläche  1.  oberflächliche. 

—  iv.  oben  statt  abzuwehren  1.  abzuwehren. 
-6  t.  unten  statt  Solomow  1.  Solomon. 

54   —   3  v%  oben  statt  Solomow  1.  Solomon. 

—  —   4      unten  statt  Solomow  1.  Solomon. 

56  -~    a  v.  unten  statt  Solomow  ].  Solomon. 

57  —  19  v.  oben  statt  Solomow  k  Solomon. 

75   —  11  v.  oben  nach  Lieben  ist  beizufügen:  starb. 
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S»  i3i   Z.    5  f.  unten  statt  Woskobrinlkow  1.  Moskobrini- 

kow.  t 

—  1 34    —    iv*  unten  itt  beizufügen: 

Bloss  S  o  k  o  1  o  w  spricht  von  Nachkrankheiten, 
„  als  welche  er  aufführt:  Schwäche  der  Verdau- 
<    ungsorgane  und  zuweilen  des  ganzen  Körpers, 
wozu  sich  Fussgeschwulst,  seltener  aber  allge- 
meine Wassersucht  geselle,  so  wie  ein  hitziges 
Fieber  mit  Gefühllosigkeit,   das,   wenn  es  den 
Kranken  nicht  in  den  ersten  Tagen  tödte,  ge- 
wöhnlich in  ein  schleichendes  Nervenfieber  über- 
/       gehe,  welches  bei  zeitiger  Anwendung  geeigne- 
ter Mittel  am  häufigsten  sich  durch  Metastasen 
besonders  durch  Ueschwü'ltte  der  Parotlden, 
endige. 

—  140   —  i3  t.  oben  und  io     unten  statt  Solomow  1.  Solo- 

mon.      '  *  * 

—  i4*    —   a      oben  statt  Geneigheit  I.  Geneigtheit. 

—  186   —  10  v.  oben  statt  Woskobrinikow  1.  Moskobrini- 

1      '       ko#.  ;  •  : 

—  ao5    —nv.  unten  statt  haben  1«  heben. 

—  a3t    —   6  v.  unten  statt  hergeführt  1.  herbeigeführt. 

tt  a35  —  i3     oben  statt  diesen  Stadien  I.  diesem  Stadium. 

—  u36  —    5  t.  oben  statt  Quintchen  1.  Quentchen. 
t-  a37  —   9  v.  oben  nach  von  ist  beituftigen:  den, 
-T  »4»  —  11  v,  unten  statt  Stellen  1.  Stalle.  ' 

—  270  —   9  v.  oben  statt  Solomow  L  Solomon. 
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£arl  £offma  nn  -in  ©tnttgart  W    «ben  erfreuen: 

£>er  ©Urne  ng  Artner,  IjerauSgcgebcn  pon  J.  £.  3 i n cf ()  nnb 
®.  g.  ebner.  3ftl>rg.  1831.  itei  £eft  mit  2  Bbbübungw 
gr.  8.  br.  $r<ii  für  ben  3abrgang  oon  6  £eften  4  ff. 
fr.  —  ?  £l)lr. 

tiefer  2te'3«brg.  ein«  Seitfc&rift,  beren  Anfang  eine  fo 
freunbltcbe  «nfnabme  fanb,  wirb  ben  jablreic&en  SStumenfreun* 
ben  Seutfcblanbi  unb  jber  <£d)roeii  gewiß  manche  angenehme 
©tunbe,  unb  manchen  SOortbcil  gewähren.  £tn  auöfür>rlid?er 
Vlon  bei  Söerfei  finbet  ficb  in  ber  SBorrebe  obigen  $eftei,  bem 
onct  ber  3nbalt  bei  oorigen  3<*brgangi  angehängt  ift. 

Ktecfe,  Dr.  $5.  2t.,  TOttljetlungen  über  bie  morgenUnbw 
fd)e  SJrec&rubr.  lter  95b.  1831.  m/2$ogen  1(1.  30 fr. 
iSbIr.  8  gr.,  — 2tcr  SBanb.  1831.  20  Bogen  gr.  8.  brod). 
2  f.  30  fr.  —  i  Sblr.  16  gr. 

Buifübrlicljer  3ln$eiga  ober  3tnpreifung  bebarf  bfefei  38erf 
itfcbt;  bie  biibertgen  SXecenfionen  in  Jpufelanbi  Bibliotbef,  SM 
ftepertorium  f.  Iii.,  fiwxt  mebic.  3eitung  ic.  taten'  bei  fe», 
'  fcbeinen  bei  erffen  Banbei  bai  ftrjtlicbe  publicum  genügenb  bar* 
auf  aufmerffam  gemacht  —  gewiß  ift,  baß  ei  bai  wllftanbiglte 
«ßerf  über  eine  ivranfheit  $u  beißen  oerbient,  beren  rrefenbafte 
Jortfc&ritte  aueb  £>eutfd)lanb  immer  ernffer  bebroben ! 

rictor  //ttgo ,  Notre-Darac  de  Paris,  i  Vol.  8.  P|J.  Velin,  bra- 
che. %  0.  42  kr.  —  1  Thlr.  18  gr. 

<£ine  correcte  unb  fcbBne  Stoigabe  bei  neneflen  Stonfani  t>on 
SBtctor  $ugo,  beren  tyreii  iebem  £febbaber  fran*5ftfd!)er£itreratur 
bie  Slnfcbaffung  mBglicb  macfyt.  SMe  «parifer  SCuigabe  biefe* 
berrlicfrtfft  80erfei  erlebte  in  awei  Monaten  fünf  3lujla$dö! 

.  Auctorts  ciassici  latini;  cur.,  C.  Zell.  Vol.  16.,  cont.  Plautus  ed. 
Bothe..  VoL  3.  8.  Velinp.  Praen.  Pr.  »4  kr.  —  6  gr. 

tiefer  55anb  jlel)t  ben  früberen  an  gelungener  Bearbeitung, 
€orrectbeit  unb  äußerft  ferner  3foi(fottuttg  würbig  jur  €eite. 
$ii  jefctfmbitt  biefer  auerfannt  mufterbaften  Sluigabe  erfc&tenen: 

Cicero  de  rc  publica,  1  Vol.  HoratiusFlaccus  »Vol.;  C  J. 
Caesar  3  Vol.;  Eutropius  1  Vol.;  P.  Syrus  1  Vol.;  Curtius  Ru- 
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fua  3  Vol.;  Piedras  i  Vol.;  Phiulut  Vol.  i  —  5.   5D«T  $Tci^ 

für  einzelne  SBerfe  ift  36  fr.  -  9  ar.  per  $anb.  ecbnlanjkl* 
tcn  erhalten  bei  birecter  $e|tellung  Pom  Verleger  einen  oerbalt» 
mfmfifigen'  Rabatt. 

Xa  France.  Journal  periodiqwe,  redige  par  CHARLES  COURTLN. 
Premiere  Ännee,  p.  i83i.  riCah.  in  8.  Pap.Vel.  IerSemcs- 
tre.  Livr.  i  ä  6.  Prix  3  fl.  —  a  Thlr. 

fcu$fül)rlic&e  <frofpecte  biefer,  befonberf  für  bie  jefctge  3eit, 
!)5#  tntereflFanten  3ettfcbrift,  fo  wie  bie  erfreu  4  OTonatöfeefte 
fcerfelben,  ftnb  in  allen  SBucbbanblungen  $u  hoben ,  nnb  ni5ge« 
alle  Jrennbe  ber  franjßpfc&en  £iteratur  überzeugen ,  baf?  e*  hm 
Herausgeber  um  nmrbtge  2(u$fiU)rung  feinet  «plane*  (Srnft  ift. 
2>a*  SUufiere  i(l  gefd)macfpoll  ju  nennen. 

«Schopenhauer,  3ob.,  meine  ©roftante.  $u$ben?ta* 
pieren  eine*  alten  Herrn.  1831.  S.Sßelinp.  broeb.  1  fl.  30  fr. 
—  1  Zblx. 

SDiefer  neuere  SXoman  ber  mit  SCecbt  verehrten  25erfa(Terinn 
liefet  tyren  früberen  Gablungen  feinctfmeg*  nacb;  allen  greun« 
ben  ber  belletriftifd;en  £ttteratur  wirb  er  »illFommen,  unb  in  it- 
ber  auefc  nur  mittelmäßigen  £eibbibliotbef  $u  finben  fenn. 

Nouveautes  de  la  litte raturc  francaise.  Livr.  XVI,  XVII.  8vo.  Prii 
i8  kr,.  —  5  gr.  pr.  Livr. 

3nb<6t  ber  bisherigen  £ief.:  VInsurrection  par  Darthelemr 
et  Merjr.  i  Livr.;  Une  Semainc  de  riiistoirc  de  Paris.  3  Livr.» 
Vovagc  de  St.  Cloud  a  Clicrbourg  i  Livr. ;  La  France,  par  Lmh 
AInrgan  8  Livr. ;  De  la  Jiestauration  par  Chateaubriand.  |Litr.} 
Aotre  '  Dame  de  Paris  par  Victor  Hugo  Liv.  i  a  3. 

£e!}tcrctf  Söerf  con  Victor  Hugo  gibt  6  £ief.  unb  ift  in  1* 
Sagen  beenbigt. 

©er  Verleger  tbirb  mit  ber  bisbertgen  SlufmerffamFcit  foxu 
fahren,  ben  greunben  ber  franjufifcfjen  neueften  £itcratur  ba*3«' 
iereffanteffc  berfclben  in  gebiegener  2lu$rcal)l,  correet,  elegant  u. 
äujierft  wohlfeil  in  ben  Kouvcaute«  $u  bieKit<>  j&ie  breiig* 
Slufnabme  berfelben  bat  feine  ^r»artuRgen/|iber^ro|en! 
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